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Vpliv gospodarske krize na poškodbe pri delu  
Povzetek 
Gospodarska kriza, ki nas je prizadela, močno vpliva tudi na poškodbe pri delu. Nekatere 
druge že opravljene študije, ki so raziskovale gibanje števila poškodb v času gospodarske 
krize, kažejo, da število poškodb pri delu iz leta v leto pada, z njimi pa pada tudi resnost 
poškodb. V magistrskem delu, ki sem ga razdelila na tri dele, sem proučevala 
spreminjanje trenda poškodb pri delu v Evropi in pri nas v času krize.  
 
Prvi del je teoretičen. V tem delu sem podala nekaj informacij o pravnih virih na področju 
varnosti in zdravja pri delu, o poškodbah pri delu, o bolniškem staležu zaradi poškodb pri 
delu, o inšpekcijskih nadzorih na področju varnosti in zdravja pri delu ter o vplivu 
gospodarske krize na delovne razmere v Evropi in pri nas. 
 
V drugem, empiričnem delu naloge sem predstavila statistične podatke poškodb pri delu 
za desetletno obdobje v Sloveniji in za nekoliko krajše obdobje v Evropski uniji. Poleg 
poškodb pri delu sem predstavila tudi statistične podatke o bolniškem staležu in 
inšpekcijskih nadzorih pri nas. Kot primer dobre prakse pa sem izbrala in obravnavala 
podatke priznanega podjetja, katero naj bi kljub gospodarski krizi dobro opravljalo svoje 
poslanstvo na področju varnosti in zdravja pri delu. 
 
V zadnjem delu sem pridobljene statistične podatke o poškodbah pri delu v Sloveniji 
primerjala s podatki o poškodbah pri delu izbranih držav članic Evropske unije. Na 
podlagi ugotovitev sem potrdila oziroma zavrgla zastavljene hipoteze ter podala predloge 
izboljšav. Prav tako sem podala nekaj splošnih ugotovitev in pogled na varnost in zdravje 
v prihodnje.  
 
Ključne besede: gospodarska kriza, poškodbe pri delu, statistika poškodb pri delu, 




The impact of the economic crisis on occupational injuries 
Abstract:  
The economic crisis, which has had a strong impact on us, also has a strong influence on 
occupational injuries. Some studies researching the occupational injury trends in the time 
of the economic crisis show that the number of occupational injuries decreases every year, 
as does the severity of these injuries. This thesis studies the changes of the occupational 
injury trends in Europe and Slovenia during the crisis. The thesis is divided into three 
parts. 
The first part is theoretical. In this part some information is given on the legal sources in 
the field of health and safety at work, occupational injuries, sick leave arising from the 
occupational injuries, inspection surveillance regarding health and safety at work and the 
effect of the economic crisis on the working conditions in Europe and Slovenia.  
The second, empirical part of the thesis presents the statistical data on occupational 
injuries for a ten-year period in Slovenia and for a slightly shorter period in the European 
Union. Apart from the occupational injuries, the statistical data on sick leave and 
inspection surveillance in Slovenia is also presented. As an example of good practice, I 
have chosen and analysed the data of a renowned company, which has continued keep up 
their good work in the field of health and safety at work despite the economic crisis. 
The last part of the thesis compares the acquired statistical data on the occupational 
injuries in Slovenia to the occupational injuries in the Member States of the European 
Union. Based on the findings I confirm or reject the given hypotheses and give 
suggestions for improvement. I also give some general suggestions and my view on health 
and safety in the future. 
Keywords: economic crisis, occupational injuries, statistical data on occupational 
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Poškodbe pri delu predstavljajo resen problem tako v Sloveniji kot v državah Evropske 
unije in po svetu. Resnost in pogostost poškodb pri delu prikazuje bolniška odsotnost. 
Veliko poškodb nastane zaradi slabe varnostne kulture oziroma pomanjkanja le-te. 
Primerno varnostno kulturo je možno privzgojiti s sistematičnim načinom dela, pravilnim 
varnostnim vzgajanjem in vzpostavitvijo ustreznega nadzora na ravni podjetja in države. 
Poškodbe so eden glavnih družbenih in gospodarskih problemov ter eden 
najpomembnejših negativnih kazalcev zdravstvenega stanja delovne populacije. Manj 
nezgod pomeni manj bolniških odsotnosti, posledica tega pa so nižji stroški in manj 
motenj delovnega procesa [1]. 
Vse pomembnejše v današnji družbi postaja opazovanje in vrednotenje poškodb pri delu. 
Poškodbe pri delu je mogoče zanesljivo spremljati, saj je njihov nastanek vedno povezan 
z dogodkom – nezgodo, ki je to poškodbo povzročil, in je vzročno povezavo mogoče 
najti. Potreba po primerljivih podatkih je v tem času ob odprtju trga delovne sile zaradi 
članstva v Evropski uniji izredno pomembna, saj so poškodbe pri delu tudi eden od 
kazalnikov, kolikšno skrb in pozornost namenijo posamezne države varnosti in zdravju 
na delovnem mestu [1, 2]. 
Delo je gospodarska dejavnost, stvar ekonomije pa so tudi poškodbe pri delu in poklicne 
bolezni. Gospodarska rast je odvisna od kakovosti razpoložljive delovne sile in od 
stroškov, povezanih z varnostjo in zdravjem pri delu. Avtorji, ki raziskujejo poškodbe pri 
delu, navajajo, da gibanje gospodarstva, rast ali recesija vplivajo na število poškodb, prav 
tako imajo poškodbe pri delu velike ekonomske posledice [2]. Po navedbah avtorjev 
število nezgod na zaposlenega v času gospodarske rasti narašča, v času recesije pa pada 
[3]. 
V zadnjih letih so se s posledicami krize soočale skoraj vse evropske države, med njimi 
tudi Slovenija. V Sloveniji in podobno tudi v celotni EU-28 je imela kriza v obdobju 
2008–2014 obliko črke W (gre za dvojno dno, pri katerem gospodarstvo doživi naglo rast, 
zatem pa ponovni padec). Gospodarska kriza je imela močan vpliv na stanje na trgu dela 
in blaginjo prebivalstva. Zaposlenost se je zmanjšala, brezposelnost pa močno povečala. 
Posledice svetovne gospodarske krize, ki smo jo doživeli, bomo čutili še nekaj časa, saj 
velja za največjo krizo po omenjeni veliki depresiji (1929–1933) [4]. 
Gospodarska rast poleg rasti dobrih podjetij prinaša tudi nastajanje slabših podjetij z 
nizko varnostno kulturo. Takšna podjetja imajo po naravi tudi več nezgod pri delu. 
Gospodarska kriza močno vpliva na kakovost podjetij, zato najprej propadejo podjetja z 
nižjo stopnjo varnosti in posledično pogostejšimi poškodbami pri delu [3]. 
 




2 Pravne osnove na področju varnosti in zdravja pri 
delu 
Pravne osnove varnosti in zdravja pri delu so najprej zapisane v mednarodnih pravnih 
virih, to so zlasti konvencije in priporočila mednarodnih organizacij, sledijo pa še notranji 
pravni viri, ki določajo pravila s področja varnosti in zdravja pri delu znotraj države – v 
Republiki Sloveniji. Delimo jih na državne – heteronomne in avtonomne. Državni pravni 
viri so ustava, sledijo ji zakoni in podzakonski akti. Pod avtonomne pravne vire pa 
spadajo kolektivne pogodbe, statuti, poslovniki in hišni redi. 
2.1 Mednarodni pravni viri 
Mednarodni pravni viri so predvsem konvencije in priporočila mednarodnih organizacij 
(zlasti Mednarodne organizacije dela – MOD in Mednarodne zdravstvene organizacije). 
Konvencija je univerzalen, obvezen pravni akt, katerega morajo države, ki so ga sprejele, 
spoštovati, saj ima prednost pred domačimi zakoni. Za razliko od konvencij pa to ne velja 
za priporočila mednarodnih organizacij, ki nimajo take moči (obvezne uporabe). 
Mednarodni pravni vir so tudi mednarodne pogodbe. Z njimi se dvo- ali večstransko med 
državami urejajo medsebojna vprašanja skupnega interesa (migracije delovne sile, 
medsebojna priznavanja delovne dobe, pokojnine itd.). Novejši mednarodni pravni akt, 
ki je izredno pomemben na področju varnosti in zdravja pri delu, pa je direktiva, ki jo 
sprejmejo organi Evropske skupnosti za posebna področja skupnega interesa držav članic 
Evropske unije (EU). Vsebino direktiv so države članice dolžne vgraditi v svoj domači 
pravni red [5]. 
Najpomembnejši mednarodni pravni viri na področju varnosti in zdravja pri delu: 
− Konvencija MOD št. 81 o inšpekciji dela v industriji in trgovini, sprejeta leta 
1947, 
− Konvencija MOD št. 155 o varstvu pri delu, zdravstvenem varstvu in delovnem 
okolju, sprejeta leta 1981, 
− Konvencija MOD št. 161 o službah medicine dela, sprejeta leta 1985, 
− Direktiva Evropske skupnosti št. 89/391/EGS, imenovana tudi okvirna direktiva, 
o uvajanju ukrepov za spodbujanje izboljšav varnosti in zdravja delavcev pri delu. 
2.1.1 Konvencija MOD št. 81 o inšpekciji dela v industriji in trgovini 
Konvencija št. 81 o inšpekciji dela v industriji in trgovini zahteva, da organizirajo 
ustrezno notranje neodvisno strokovno inšpekcijsko telo za nadzor nad izvajanjem 
predpisov s področja dela oziroma varnosti [5]. Od držav članic tudi zahteva, da mora biti 
inšpekcija za delo obveščena o nezgodah pri delu in o primerih poklicnih bolezni, ter ji 




nalaga, da v svojem letnem poročilu med drugim objavi tudi statistiko ugotovljenih 
prekrškov in izrečenih sankcij, statistiko nezgod pri delu ter statistiko poklicnih obolenj 
[6]. 
2.1.2 Konvencija MOD št. 155 o varstvu pri delu, zdravstvenem varstvu in 
delovnem okolju 
Konvencija št. 155 o varstvu pri delu, zdravstvenem varstvu in delovnem okolju zahteva, 
da mora vsaka država članica glede na pogoje in prakso v posamezni državi ob 
posvetovanju z reprezentativnimi organizacijami delavcev in delodajalcev določiti, 
izvajati in občasno dopolnjevati enotno državno politiko varnosti in zdravja pri delu, 
zdravstvenega varstva in delovnega okolja. Namen te politike je preprečiti poškodbe pri 
delu, poklicne bolezni ter druge poškodbe, povezane z delom, tako da se po možnosti čim 
bolj zmanjšajo vzroki za nevarnosti v delovnem okolju [5, 6]. 
2.1.3 Konvencija MOD št. 161 o službi medicine dela 
Konvencija MOD št. 161 o službi medicine dela nalaga delodajalcu odgovornost za 
zdravje in varnost delavcev, ki so pri njem zaposleni. Pojem služba medicine dela definira 
službo, ki opravlja predvsem preventivne funkcije in katere naloga je, da delodajalcem, 
delavcem in njihovim predstavnikom svetuje glede pogojev in ukrepov za varno in zdravo 
delo in delovno okolje, ki omogoča najugodnejše telesno in duševno zdravje, ter glede 
prilagajanja dela zmožnostim delavcev, upoštevaje njihovo duševno in telesno zdravje 
[5]. 
2.1.4 Direktiva Evropske skupnosti št. 89/391/EGS o uvajanju ukrepov za 
spodbujanje izboljšav varnosti in zdravja delavcev pri delu 
Evropska okvirna direktiva o varnosti in zdravju pri delu (Direktiva 89/391/EGS) je bila 
sprejeta leta 1989 in je pomemben mejnik pri izboljšanju varnosti in zdravja pri delu. V 
vsej Evropi zagotavlja minimalne varnostne in zdravstvene zahteve, posamezne države 
članice pa lahko ukrepe ohranijo ali uvedejo še strožje. Direktiva je pri nas v celoti 
sprejeta v naš (domači) pravni red, in sicer v Zakon o varnosti in zdravju pri delu [7]. 
Direktiva zavezuje delodajalce k sprejetju ustreznih ukrepov za spodbujanje izboljšav na 
področju varnosti in zdravja pri delu. Kot ključni element direktiva uvaja načelo ocene 
tveganja in opredeljuje njene glavne elemente (npr. identifikacija nevarnosti, sodelovanje 
delavcev, uvedba ustreznih ukrepov, namenjenih predvsem odpravljanju tveganj pri viru, 
dokumentacija in redno ocenjevanje nevarnosti na delovnem mestu). Namen direktive je 
ustvariti enako raven varnosti in zdravja za vse delavce (izjeme so nekatere javne in 
vojaške službe ter delavci na domu) [7]. Imenujemo jo okvirna direktiva, ker iz njenih 
načel izhajajo druge direktive za posebna področja varnosti in zdravja pri delu (npr. hrup, 
kemijske škodljivosti itd.) [8]. 




2.1.5 Evropska socialna lista – MELS 
Evropska socialna listina (Uradni list RS, št. 24/1999 (10. 4. 1999) – MP, št. 7/99) je 
listina, ki obvezuje Slovenijo in druge države, ki so se vanjo vpisale (države podpisnice), 
da sprejmejo več temeljnih socialnih pravic, ki bi jih lahko razdelili v dve skupini: na 
tiste, ki se nanašajo na pogoje za zaposlovanje, in na tiste, ki obravnavajo socialno 
usklajenost [9]. 
Med pravicami, ki se nanašajo na zaposlovanje, so: pravica do dela, pravica do varnih in 
zdravih delovnih pogojev, pravica do poklicnega usmerjanja in usposabljanja, 
nerazlikovanje pri zaposlovanju, prepoved prisilnega dela, sindikalne pravice, pravica do 
kolektivnega pogajanja ter pravica žensk in moških do enakega plačila za enakovredno 
delo. Med pravicami socialnega varstva pa sta pravica do zdravstvenega varstva in 
pravica do socialne varnosti [10]. 
Na varnost in zdravje pri delu se nanaša 3. člen (Pravica do varnih in zdravih delovnih 
pogojev) Evropske socialne listine, ki se glasi [9]: 
»Da bi zagotavljale učinkovito uresničevanje pravice do varnih in zdravih 
delovnih pogojev, se pogodbenice zavezujejo, da po posvetovanju z 
organizacijami delodajalcev in delavcev: 
1. oblikujejo, izvajajo in občasno pregledajo skladnost državne politike na 
področju varnosti, zdravja pri delu ter delovnega okolja. Temeljni cilj te politike 
je izboljšanje varnosti in zdravja pri delu ter preprečevanje nezgod in poškodb 
zdravja, ki izhajajo iz dela, so z njim povezane ali povzročene, posebno še z 
zmanjšanjem vzrokov za nevarnosti, ki izvirajo iz posebnosti delovnega okolja; 
2. izdajo varnostne in zdravstvene predpise; 
3. zagotavljajo uveljavljanje takih predpisov z ukrepi nadzora; 
4. spodbujajo pospešen razvoj služb za zdravje pri delu s poudarkom na 
preventivni in svetovalni vlogi za vse delavce.« 
2.2 Slovenski pravni viri 
Najpomembnejši državni (slovenski) pravni viri, ki urejajo področje varnosti in zdravja 
na delovnem mestu, so Zakon o varnosti in zdravju pri delu, Zakon o delovnih razmerjih, 
Zakon o pokojninskem in invalidskem zavarovanju, Zakon o zdravstvenem varstvu in 
zdravstvenem zavarovanju, Zakon o inšpekciji dela in Zakon o inšpekcijskem nadzoru. 
2.2.1 Zakon o varnosti in zdravju pri delu 
Zakon o varnosti in zdravju pri delu (ZVZD-1) (Uradni list RS, št. 43/11) določa pravice 
in dolžnosti delodajalcev in delavcev glede varnega in zdravega dela ter ukrepe za 
zagotavljanje, ki jih je v zvezi s tem dolžan izvesti delodajalec. Zakon se uporablja v vseh 




dejavnostih za vse osebe, ki so navzoče v delovnem procesu, če ni s posebnimi predpisi 
določeno drugače. Zakon določa tudi organe, pristojne za varnost in zdravje pri delu [11]. 
Na podlagi tega zakona mora delodajalec inšpekciji dela takoj prijaviti vsako smrtno 
poškodbo oziroma poškodbo, zaradi katere je delavec nezmožen za delo, ter kolektivno 
nezgodo po Pravilniku o prijavah na področju varnosti in zdravja pri delu (Uradni list RS, 
št. 54/13) [11]. 
Zakon o varnosti in zdravju pri delu – kot krovni zakon – in pravilniki ter drugi akti, 
izdani na njegovi podlagi, so namenjeni preprečevanju poškodb pri delu oziroma vseh 
zdravstvenih okvar v širšem smislu. Sistem zagotavljanja varnosti in zdravja v delovnem 
okolju temelji na načelu, da morajo biti varnostni ukrepi sorazmerni dejanskemu stanju. 
Treba je izvajati takšne varnostne in zdravstvene ukrepe, da se tveganje odpravi oziroma 
zmanjša na najmanjšo možno mero. Zato mora vsak delodajalec zagotoviti, da se izvede 
identifikacija nevarnosti in ocenitev tveganja na vseh delovnih mestih, in na podlagi tega 
zagotoviti sistem varnostnih in zdravstvenih ukrepov za zaščito vseh zaposlenih. V tem 
sklopu je obveznost delodajalcev tudi ta, da s periodičnimi pregledi in preiskavami 
preverjajo ustreznost in uporabo delovne opreme na delovnih mestih in v delovnih 
okoljih. 
2.2.2 Zakon o delovnih razmerjih 
Zakon o delovnih razmerjih (ZDR-1) (Uradni list RS, št. 21/13 in 78/13 – popr.) ureja vsa 
delovna razmerja, sklenjena s pogodbo o zaposlitvi med delodajalcem in delavcem. 
Namen zakona je vključiti delavca v proces dela. Poleg osnovnega namena, torej 
vključitev delavca v delovni proces, se s pogodbo o zaposlitvi urejajo pravice delavcev 
ter zagotavlja interese delodajalcev in tudi delavcev [12]. Cilj zakona pa je preprečevanje 
brezposelnosti, vključevanje delavcev v delovni proces in zagotavljanje usklajenega 
poteka delovnega procesa, pri tem pa se upošteva pravica delavcev do svobode dela, 
dostojanstva pri delu in varuje interese delavcev v delovnem razmerju [13]. 
Zakon o delovnih razmerjih (ZDR-1) (Uradni list RS, št. 21/13 in 78/13 – popr.) 
delodajalcem v 45. členu nalaga zagotavljanje varnih delovnih razmer za delavce ter v 
35. členu delavcem nalaga spoštovanje predpisov o varnosti in zdravju pri delu. 
2.2.3 Zakon o pokojninskem in invalidskem zavarovanju 
Zakon o pokojninskem in invalidskem zavarovanju (ZPIZ-2) (Uradni list RS, št. 96/12, 
39/13 in 102/15) ureja »sistem obveznega pokojninskega in invalidskega zavarovanja, 
sistem obveznega dodatnega pokojninskega zavarovanja in sistem prostovoljnega 
dodatnega pokojninskega zavarovanja« [14, 1. člen]. 
Temeljna načela in obseg zavarovanj po ZPIZ-2 [14, 2. člen]: 




− »Obvezno pokojninsko in invalidsko zavarovanje na podlagi medgeneracijske 
solidarnosti (obvezno zavarovanje) obsega obvezno in prostovoljno vključitev v 
obvezno zavarovanje ter pravice in obveznosti iz obveznega zavarovanja za 
primer starosti, invalidnosti in smrti, določene na podlagi dela, prispevkov, ter po 
načelih vzajemnosti in solidarnosti. Obvezno zavarovanje temelji na odgovornosti 
Republike Slovenije, delodajalk ali delodajalcev in na osebni odgovornosti 
zavarovank ali zavarovancev za izvajanje zavarovanja; 
− obvezno dodatno pokojninsko zavarovanje (poklicno zavarovanje) obsega 
obvezno vključitev v poklicno zavarovanje ter pravice in obveznosti iz 
zavarovanja za primer starosti in smrti, določene na podlagi vplačil v to obliko 
zavarovanja; 
− prostovoljno dodatno pokojninsko zavarovanje (dodatno zavarovanje) obsega 
vključitev v kolektivno in individualno dodatno zavarovanje ter pravice in 
obveznosti iz zavarovanja za primer starosti in smrti, določene na podlagi vplačil 
v to obliko zavarovanja.« 
Zakon o pokojninskem in invalidskem zavarovanju (ZPIZ-2) (Uradni list RS, št. 96/12, 
39/13 in 102/15) med drugim v 66. in 67. členu definira tudi poškodbo pri delu. 
2.2.4 Zakon o zdravstvenem varstvu in zdravstvenem zavarovanju 
Zakon o zdravstvenem varstvu in zdravstvenem zavarovanju (ZZVZZ) (Uradni list RS, 
št. 72/06, 91/07, 76/08, 87/11 in 91/13) ureja »sistem zdravstvenega varstva in 
zdravstvenega zavarovanja, določa nosilce družbene skrbi za zdravje in njihove naloge, 
zdravstveno varstvo v zvezi z delom in delovnim okoljem, ureja odnose med 
zdravstvenim zavarovanjem in zdravstvenimi zavodi ter uveljavljanje pravic iz 
zdravstvenega zavarovanja« [15, 1. člen]. 
Zdravstveno varstvo obsega »sistem družbenih, skupinskih in individualnih aktivnosti, 
ukrepov in storitev za krepitev zdravja, preprečevanje bolezni, zgodnje odkrivanje, 
pravočasno zdravljenje, nego in rehabilitacijo zbolelih in poškodovanih« [15, 1. člen]. 
Zdravstveno varstvo obsega tudi »pravice iz zdravstvenega zavarovanja, s katerimi se 
zagotavlja socialna varnost v primeru bolezni, poškodbe, poroda ali smrti« [15, 1. člen]. 
Zakon o zdravstvenem varstvu in zdravstvenem zavarovanju (ZZVZZ) (Uradni list RS, 
št. 72/06, 91/07, 76/08, 87/11 in 91/13) v 16., 17. in 18. členu določa, kdo je zavarovan 
za poškodbo pri delu (delavci, kmetje, študenti, prostovoljci). Pravilnik o obrazcih in 
listinah za uresničevanje obveznega zdravstvenega zavarovanja (Uradni list RS, št. 
104/13, 8/15 in 1/16) pa ureja prijavo za pravice iz osnovnega zdravstvenega zavarovanja. 
Vse v zvezi s povrnitvijo povzročene škode pa je določeno v 86. in 92. členu ZZVZZ 
[15]. 




2.2.5 Zakon o inšpekciji dela 
Zakon o inšpekciji dela (ZID-1) (Uradni list RS, št. 19/14) ureja »pristojnost Inšpektorata 
Republike Slovenije za delo, pooblastila in pogoje za inšpektorico oziroma inšpektorja, 
naloge in pogoje za strokovno pomočnico oziroma strokovnega pomočnika, postopek 
inšpekcijskega nadzora, inšpekcijske ukrepe in druga vprašanja, povezana z 
inšpekcijskim nadzorom« [16, 1. člen]. 
»Inšpektorat opravlja naloge inšpekcijskega nadzora nad izvajanjem zakonov, 
drugih predpisov, kolektivnih pogodb in splošnih aktov z naslednjih področij, če 
ni z zakonom drugače določeno:  
   1. varnosti in zdravja pri delu,  
   2. delovnih razmerij, minimalne plače, trga dela in zaposlovanja, dela in 
zaposlovanja tujcev, sodelovanja delavcev pri upravljanju in stavk.  
Inšpektorat opravlja tudi inšpekcijski nadzor nad izvajanjem drugih zakonov in 
predpisov, če ti tako določajo« [16, 2. člen]. 
V skladu s 4. členom ZID-1 nudi inšpektorat delodajalcem in delavcem strokovno pomoč 
glede uresničevanja zakonov, drugih predpisov, kolektivnih pogodb in splošnih aktov iz 
svoje pristojnosti. Hkrati pa pri svojem delu sodeluje z drugimi inšpekcijami, zavodi, 
pristojnimi za zaposlovanje in zdravstveno zavarovanje, pa tudi s sindikalnimi oziroma 
strokovnimi združenji delavcev in delodajalcev [16]. 
Zakon v 7. členu tudi določa, da mora IRSD ministrstvu, pristojnemu za delo, predložiti 
poročilo o svojem delu za preteklo koledarsko leto vsaj do konca marca tekočega 
koledarskega leta [16]. 
2.2.6 Zakon o inšpekcijskem nadzoru 
Zakon o inšpekcijskem nadzoru (ZIN) (Uradni list RS, št. 43/07 – uradno prečiščeno 
besedilo in 40/14) ureja »splošna načela inšpekcijskega nadzora, organizacijo inšpekcij, 
položaj, pravice in dolžnosti inšpektorjev, pooblastila inšpektorjev, postopek 
inšpekcijskega nadzora, inšpekcijske ukrepe in druga vprašanja, povezana z 
inšpekcijskim nadzorom« [17, 1. člen]. 
»Inšpekcijski nadzor je nadzor nad izvajanjem oziroma spoštovanjem zakonov in drugih 
predpisov. Inšpekcijski nadzor izvršujejo inšpektorice oziroma inšpektorji kot uradne 
osebe s posebnimi pooblastili in odgovornostmi« [17, 2. člen]. 
 




3 Poškodbe pri delu 
Poškodbe pri delu so poleg poklicnih bolezni najpomembnejši negativni kazalnik 
zdravstvenega stanja delovne populacije. Pomembne so za spremljanje trenutnega stanja 
varnosti in zdravja pri delu ter za načrtovanje preventivnih aktivnosti, s katerimi bi lahko 
izboljšali zdravstveno stanje. Posledice poškodb ne prizadenejo le posameznika v 
fizičnem in psihičnem smislu, temveč tudi njihove družine, organizacije in celotno družbo 
nasploh. V socialno-medicinskem in družbeno-ekonomskem pomenu predstavljajo zelo 
veliko obremenitev; sem sodijo stroški zdravljenja, rehabilitacije, bolniškega staleža, 
invalidnine in druge odškodnine ter izgube v podjetju zaradi motnje delovnega procesa, 
zmanjšane produktivnosti in odsotnosti strokovnjakov. Poškodbe lahko doletijo vsakega 
izmed nas. Lahko gre za manjše ureznine, lahko pa pride do katastrof, ki zahtevajo na 
tisoče življenj [18]. 
Poškodbe nas lahko prizadenejo na več načinov, in sicer [18]:  
− posameznika omejijo oziroma začasno ali doživljenjsko onesposobijo,  
− povzročijo lahko razpad družin, skupnosti ter globalno gledano, upočasnijo 
družbeni napredek. 
3.1 Nesreča 
Nesreča je nepredviden dogodek, ki nastane povsem naključno. Posledica nesreče je 
poškodba ali materialna škoda. Prav tako je nesreča stanje, ki povzroča duševne bolečine 
[19]. 
3.2 Nezgoda 
Nezgoda je nepredviden (nepričakovan in nepravilen) dogodek, ki ne nastane naključno. 
V nezgodo so vključeni dejavniki, na katere lahko vpliva tudi človek. Dogodek je prekinil 
dokončanje neke dejavnosti, pri tem pa ni nujno, da se je končal s poškodbo delavca ali 
okvaro stroja. Posledica nezgode pri delu je lahko le materialna škoda brez okvare 
zdravja. Če gre za okvaro zdravja, govorimo o poškodbah, ki zahtevajo zdravljenje in 
izostanek z dela [19].  
Nezgod pri delu je lahko bistveno več kot poškodb ravno zaradi vpliva, ki ga imajo na 
delovni proces in ne na zdravstveno stanje delavca. Takšna nezgoda je pravzaprav 
pozitivna nezgoda, saj nas opozori na nevarnost, ki smo jo spregledali. Na takšen način 
jo najprej spoznamo, nato pa jo lahko zmanjšamo ali pa odpravimo brez posledic. Take 
dogodke imenujemo »skoraj poškodba«, »skoraj nezgoda« ali »dogodek v prazno«. 
Odnos med dogodkom, nezgodo in poškodbo je mogoče formalno zapisati na naslednji 




način: »Vsak dogodek ni nezgoda, nezgoda je vedno dogodek, vsaka nezgoda ni 
poškodba, vsaka poškodba je vedno nezgoda« [19].  
Zakon o varnosti in zdravju pri delu (ZVZD-1) (Uradni list RS, št. 43/11) v 3. členu 
opredeljuje nezgodo pri delu kot nepredviden dogodek na delovnem mestu ali v delovnem 
okolju delodajalca, ki se zgodi v času opravljanja dela ali izhaja iz dela in pri tem povzroči 
poškodbo delavca [11]. S to definicijo smo se v Sloveniji nekako ločili od pojma 
poškodbe pri delu, ki so jih bili delodajalci dolžni prijavljati delovni inšpekciji po prej 
veljavnem Zakonu o varnosti in zdravju pri delu. 
3.3 Poškodba 
»Poškodba je okvara zdravja, ki je nastala 24 do 48 ur po delovanju obremenitve ali 
škodljivosti, sicer gre za bolezen« [8, str. 137]. 
Med poškodbe pri delu štejemo poškodbe, ki so se zgodile zaposlenim med opravljanjem 
dela, na službeni poti ali na poti na delo in z dela, v primeru, da je prevoz organiziral 
delodajalec. Točna opredelitev poškodbe pri delu je podana v 66. in 67. členu Zakona o 
pokojninskem in invalidskem zavarovanju (Uradni list RS, št. 109/06) (glej poglavji 3.3.1 
in 3.3.2).  
Po Bilbanu [19, str. 447] je nagnjenost k nezgodam večja pri:  
− »rutinskih delih – nepazljivosti,  
− utrujenosti, 
− frustriranosti,  
− vinjenosti,  
− izpostavljenosti organskim topilom,  
− vplivu psihofarmakov itd.«  
 
Poškodbe opisujemo z dvema indeksoma [19, str. 451]: 
− »Indeks pogostosti (𝐈𝐩), ki nam pove število poškodb na 1000 zaposlenih; 
 




− Indeks resnosti (𝐈𝐨) oziroma onesposabljanja, ki nam pove, kolikšen je delež 
izgubljenih dni na eno poškodbo;  
 
Io = indeks onesposabljanja oz. indeks resnosti 
 





število izgubljenih koledarskih dni
število nezgod
 . « 
3.3.1 Opredelitev poškodbe pri delu po zakonu 
Poškodba pri delu je opredeljena v 66. členu Zakona o pokojninskem in invalidskem 
zavarovanju (ZPIZ-2) (Uradni list RS, št. 96/12) kot [14]:  
− »poškodba, ki je posledica neposrednega in kratkotrajnega mehaničnega, 
fizikalnega ali kemičnega učinka, ter poškodba, ki je posledica hitre spremembe 
položaja telesa, nenadne obremenitve telesa ali drugih sprememb fiziološkega 
stanja organizma, če je takšna poškodba v vzročni zvezi z opravljanjem dela ali 
dejavnosti, na podlagi katere je poškodovanec zavarovan; 
− poškodba, povzročena na način iz prejšnje alineje, ki jo utrpi zavarovanec na 
redni poti od stanovanja do delovnega mesta ali nazaj, če prevoz organizira 
delodajalec, ter poškodba, povzročena na način iz prejšnje alineje, ki jo utrpi 
zavarovanec na službeni poti; 
− obolenje, ki je neposredna in izključna posledica nesrečnega naključja ali višje 
sile med opravljanjem dela oziroma dejavnosti, na podlagi katere je oboleli 
zavarovan«.  
 
Za poškodbo pri delu se šteje tudi poškodba, povzročena na način iz prejšnjega odstavka, 
ki jo utrpijo zavarovanci pri posebnih primerih zavarovanja in pri pasivnem zavarovanju 
[14]. 
3.3.2 Poškodba, nastala v zvezi z uveljavljanjem zdravstvenega varstva 
V 67. členu ZPIZ-2 (Uradni list RS, št. 96/12) je navedeno, da se za poškodbo pri delu 
šteje tudi poškodba, ki jo utrpi zavarovanec v zvezi z uveljavljanjem pravice do 
zdravstvenega varstva, če nastane [14]: 
− »na redni poti od stanovanja ali delovnega mesta do kraja zdravniškega pregleda 
ali ob vrnitvi; med prebivanjem v kraju, kjer je pregled, če je zavarovanca poklical 
na pregled pristojni zdravnik, konzilij zdravnikov ali invalidska komisija zavoda; 
če ni bil napoten, pa je iskal potrebno nujno zdravniško pomoč; 
− na redni poti od stanovanja ali delovnega mesta do zdravstvene organizacije, 
kamor je bil zavarovanec napoten na zdravljenje, ali pri vrnitvi; med prebivanjem 
v zdravstveni organizaciji, v kateri se zdravi, pri čemer je z zdravljenjem mišljena 
tudi medicinska rehabilitacija; 
− na redni poti od stanovanja ali delovnega mesta do kraja pregleda ali zdravljenja 
ali pri vrnitvi, kadar je pristojni zdravnik, konzilij zdravnikov ali invalidska 
komisija zavoda določil zavarovanca, naj spremlja bolnika, ki ga je poslal na 




zdravniški pregled ali na zdravljenje v drug kraj, ali pa med prebivanjem v tistem 
kraju, če pride do poškodbe v neposredni zvezi s spremljanjem bolnika; 
− na redni poti od stanovanja ali delovnega mesta ali od kraja, v katerem je bil 
zavarovanec na pregledu ali zdravljenju, do zavoda ali organizacije, kjer naj 
zavarovanec dobi proteze ali druge ortopedske pripomočke, ki mu jih je predpisal 
pristojni zdravnik; ob vrnitvi, kakor tudi tisti čas, ko se nahaja v teh zavodih ali 
organizacijah«.  
3.3.3 Prijava nezgode – poškodbe pri delu 
Na podlagi 41. člena Zakona o varnosti in zdravju pri delu (ZVZD-1) (Uradni list RS, št. 
43/11) mora delodajalec Inšpektoratu Republike Slovenije za delo (IRSD) takoj prijaviti 
vsako smrtno nezgodo, vsako nezgodo pri delu, katere posledica je delavčeva nezmožnost 
za delo več kot tri delovne dni, vsako kolektivno nezgodo ter vsak nevarni pojav ali 
ugotovljeno poklicno bolezen. V 42. členu ZVZD-1 nadalje nalaga IRSD vodenje in 
upravljanje evidence prej omenjenih prijav [11]. 
»Nevarni pojav je dogodek, ob katerem je ali bi lahko nastala premoženjska škoda, je ali 
bi lahko bilo ogroženo zdravje ali življenje delavca oziroma bi lahko prišlo do nezgode 
delavca, zaradi katere bi bil delavec nezmožen za delo« [11, 3. člen]. 
Delodajalci in samozaposleni prijavljajo poškodbe pri delu, ki so se zgodile zaposlenim 
med opravljanjem dela, na službeni poti ter na poti na delo in z dela, če prevoz organizira 
delodajalec tudi prek Nacionalnega inštituta za javno zdravje (NIJZ). Z razliko od prijav 
na IRSD se tu prijavljajo poškodbe, ki zahtevajo vsaj en dan odsotnosti z dela [20].  
Skladno s Pravilnikom o prijavah na področju varnosti in zdravja pri delu (Uradni list RS, 
št. 54/13) in Zakonom o zbirkah podatkov s področja zdravstvenega varstva ZZPPZ 
(Uradni list RS, št. 65/00 in 47/15) se za prijavo poškodbe pri delu uporablja skupni 
obrazec ER-8 (Evidenca Rada – dokument za prijavo nezgode – poškodbe pri delu), ki je 
skupaj z navodili za izpolnjevanje objavljen na spletnih straneh IRSD in NIJZ. Obrazec 
izpolni delodajalec v štirih izvodih, ki jih poškodovanec izroči svojemu izbranemu 
osebnemu zdravniku, od katerih se en izvod vrne delodajalcu, drugi izvod se hrani v 
medicinski dokumentaciji poškodovanca pri izbranem osebnem zdravniku, preostala dva 
izvoda pa izbrani osebni zdravnik posreduje območni enoti Zavoda za zdravstveno 
zavarovanje Slovenije, ki posreduje en izvod NIJZ za vodenje zdravstvene statistike. 
Delodajalec pošlje peto kopijo prve strani direktno na Inšpektorat RS za delo [20]. 
Prijava poškodbe s strani delodajalca in potrditev pri zdravniku sta potrebni za 
uveljavljanje pravic upravičencev (upravičenost do izplačila 100-odstotnega nadomestila 
za čas bolniške) ter za druge predpisane namene, kot je statistična obdelava itd. Prijaviti 
je treba tudi smrtne poškodbe, pri tem pa mora delodajalec takoj obvestiti tudi organ, 
pristojen za notranje zadeve [20, 21].  




Podatki, ki se zberejo na nivoju države in v EU, so pomembni za preprečevanje nezgod v 
bodoče. Zaradi zagotavljanja primerljivosti podatkov znotraj EU je bila pri pripravi 
Pravilnika o prijavah na področju varnosti in zdravja pri delu v celoti upoštevana 
Eurostatova metodologija za zbiranje podatkov o nezgodah pri delu (European Statistics 
on Accidents at Work – Methodology; ESAW). IRSD objavlja statistične podatke o 
nezgodah pri delu v letnih poročilih, NIJZ pa objavlja statistične podatke o poškodbah pri 
delu v okviru zdravstvenih statističnih letopisov [22, 23]. 
Inšpektorat RS daje poudarek na tehničnem aspektu nezgode – vzroku nezgode in ne na 
njeno posledico – poškodbo. NIJZ pa bolj obdeluje posledico nezgode – poškodbo. To 
pomeni, da oba opazujeta isti subjekt – osebo, ki se je poškodovala zaradi nezgode pri 
delu, vendar Inšpektorat bolj s tehničnega aspekta nezgode, NIJZ pa z zdravstvenega 
aspekta – aspekta poškodbe. Podatki se zbirajo v skladu z metodologijo ESAW Eurostata 
[24]. 
3.4 Vrste poškodb – nezgod pri delu 
Glede na težo in posledico lahko poškodbe pri delu opredelimo kot hujše, smrtne, 
kolektivne ali lažje.  
3.4.1 Kolektivna nezgoda 
Za kolektivno nezgodo pri delu gre, kadar se pri opravljanju dela ali delovnih nalog 
poškodujeta najmanj dva delavca [25]. 
3.4.2 Hujša ali težja poškodba pri delu 
Hujša poškodba pri delu je poškodba, pri kateri je ogroženo življenje ali je uničen oziroma 
trajno oslabljen kakšen organ ali del telesa in zaradi česar obstaja nevarnost, da bo delavec 
nezmožen za svoje delo ali kakšno drugo delo oziroma bo zaradi poškodbe postal 
iznakažen [25]. 
Takšna poškodba vključuje zlasti [26]: 
− težke poškodbe centralnega ali perifernega živčnega sistema,  
− pretres možganov,  
− izgubo ali trajno okvaro vida,  
− poškodbo hrbtenice,  
− poškodbe notranjih organov, prsnega koša ali trebuha,  
− notranje krvavitve,  
− prelom medenice, spodnjih in zgornjih okončin, ki lahko puščajo trajne posledice, 
− serijske zlome reber,  
− raztrganine in zmečkanine uda ali drugega dela telesa,  




− prelom lobanjskega dna, obraznih kosti in čeljusti oziroma izgubo več zob,  
− globoke rane z okvaro mišic, tetiv, ožilja in živcev,  
− opekline druge ali tretje stopnje,  
− zmrzline druge ali tretje stopnje,  
− poškodbo oziroma okvaro zdravja, ki je nastopila kot posledica zastrupitve 
oziroma sevanja. 
 
Hujše oziroma težje poškodbe pri delu podrobneje opisuje Pravilnik o prijavah na 
področju varnosti in zdravja pri delu (Uradni list RS, št. 54/2013). Poškodbe so razdeljene 
glede na mesto poškodbe v osem sklopov, in sicer glava, vrat in hrbtenica, prsni koš, 
trebuh in medenica, zgornji ud, spodnji ud, opekline in zastrupitve. Vsak sklop izmed njih 
pa tvori več podskupin [27].  
Resna oziroma hujša ali težja poškodba pri delu je po definiciji Eurostata tista, ki zahteva 
bolniško odsotnost, daljšo od treh dni [2]. 
3.4.3 Smrtna poškodba pri delu 
Smrtna poškodba pri delu je poškodba, ki jo delavec utrpi pri opravljanju dela ali delovnih 
nalog, pri kateri smrt nastopi takoj ali pozneje v povezavi s to poškodbo. Skladno z 
Evropsko statistiko poškodb pri delu se upoštevajo smrti, ki so nastopile v enem letu po 
poškodbi [25]. 
3.4.4 Lažja poškodba pri delu 
Za lažjo poškodbo pri delu se štejejo vse ostale poškodbe, ki so po kriterijih izven 
obrazložitve smrtne in hujše nezgode – poškodbe in je zato ne uvrščamo v nobeno 
skupino od prej naštetih. Takšne poškodbe so lahko razne vreznine, padci, zvini itd. [25]. 
Lažja poškodba je poškodba, pri kateri [28]: 
− delavec po nudenju prve pomoči (če je potrebna) nadaljuje z delom, 
− je potrebna zdravniška pomoč, predvideva se tudi odsotnost z dela manj kot tri 
dni, 
− je potrebna zdravniška pomoč (predvideva se tudi odsotnost z dela tri dni ali več).  
 
Povprečni bolniški stalež pri lažji poškodbi navadno ne znaša več kot 10 dni. 
3.5 Temeljni vzroki za poškodbe pri delu 
Bilban [8, str. 137] je mnenja, da so vzroki za nastanek poškodb in zdravstvenih okvar 
pri delu številni in odvisni od naslednjih dejavnikov:  




− »vrste in načina opravljanja dela,  
− higienskih delovnih razmer,  
− socialno-ekonomskih dejavnikov,  
− kvalifikacije in izobrazbe zaposlenih,  
− kulture,  
− motivacije zaposlenih«.  
 
Vzroke poškodb pri delu lahko po Bilbanu [8, str. 138] razdelimo v dve večji skupini, in 
sicer: 
1. »vzroki, kjer prevladuje človeški dejavnik, in  
2. vzroki, ki izvirajo iz človekovega delovnega okolja«.  
 
V prvo skupino uvrščamo nezgodne primere, v katerih posameznik bistveno vpliva na 
pojav nezgode oziroma poškodbe (npr. nepoznavanje delovnega procesa, nevarnosti in 
sredstev za osebno varnost, karakterne lastnosti, psihofizična pripravljenost ali 
bolezenska stanja posameznika) ter nezgodne primere, do katerih pride zaradi nepravilnih 
postopkov sodelavcev (slabo sodelovanje med delavci in slaba organiziranost dela). V 
drugo skupino spadajo: neugodne mikroklimatske spremembe na delovnem mestu, delo 
z nepopolnimi stroji in orodji, zasičenost delovnega okolja s surovinami, izdelki ali 
odpadki, slaba osvetljenost, hrup, vibracije, spolzka tla, utrujenost zaposlenega, slabe 
socialno-ekonomske razmere, uživanje alkohola in drugih opojnih substanc itd. [8]. 
Bilban [19, str. 451] navaja, da so najpogostejši vzroki smrtnih poškodb posledica:  
− »pomanjkljivega znanja in odnosa o varnem delu pri delodajalcih,  
− nepravilnega ali malomarnega ravnanja delavcev pri delu in odstranjevanju 
zaščite na strojih, 
− premajhnega nadzora s strani neposredno nadrejenih delavcev, kot posledica 
dobrega odnosa vodstva,  
− neupoštevanja ali kršitve predpisov in navodil (nezanesljiv način dela, 
podcenjevanje nevarnosti, dostop na nezavarovano mesto, neuporaba sredstev za 
osebno varnost pri delu itd.),  
− pomanjkanja delovnih izkušenj itd.« 
 
Vzroki, zaradi katerih naj bi nastale poškodbe pri delu, so v Sloveniji že vrsto let enaki. 
Najpogostejši vzrok je izguba nadzora nad delovno opremo in predmeti dela, sledijo zdrsi, 
spotiki in padci delavcev. 
Zakon o varnosti in zdravju pri delu (ZVZD-1) v 29. členu določa naloge strokovnega 
delavca, ki jih mora opravljati za nenehno izboljševanje varnosti in zdravja pri delu. Med 
nalogami, ki jih strokovni delavec opravlja za delodajalca, so tudi [11]: 




− spremljanje stanja v zvezi z nezgodami pri delu (poškodbe pri delu, poklicne 
bolezni in bolezni v zvezi z delom),  
− odkrivanje vzrokov poškodb pri delu in  
− pripravljanje poročil za delodajalca s predlogi ukrepov. 
 
Markota M. in Novšak A. [29, str. 12] sta mnenja, da enotne metodologije za raziskavo 
nezgod s strani delodajalca ni. V nadaljevanju sta zapisala: »Vsak delodajalec bo 
raziskavo prilagodil svojim okoliščinam. Vendar mora biti »boj« proti nezgodam 
ofenziven, sicer ne bo učinkovit. Ne smemo čakati, da se nezgoda pripeti, temveč jo 
moramo preprečevati tako, da odstranjujemo nevarnosti, preden bi utegnile povzročiti 
nezgodo.«  
Pri vsaki nezgodi se posebej raziskuje potek, vzroke in posledice. Zavedati pa se je treba, 
da se vseh nezgod ne da preprečiti oziroma odpraviti, zato moramo uporabljati pasivno 
metodo raziskave nezgod, ki temelji na izkušnjah o nezgodah, ki so se že pripetile. 
Nezgode omogočajo odkrivanje vzrokov, kar je edina dobra stran. Na podlagi 
ugotovljenih vzrokov pa se lahko uspešno prepreči ponavljanje podobnih nezgod oziroma 
omogoči, da so morebitne posledice delovnih nezgod čim lažje, kar pa je osnovni namen 
[29]. 
Raziskava vzrokov poškodbe pri delu obsega ugotavljanje dejstev oziroma okoliščin, 
zaradi katerih je prišlo do poškodbe pri delu, strokovni delavec zbira podatke in ugotavlja 
splošno obstoječe stanje na kraju poškodbe pri delu, po potrebi skicira oziroma fotografira 
kraj nezgode in zavaruje dokaze [26]. Pri težji poškodbi je treba poskrbeti, da mesto 
poškodbe ostane nespremenjeno do prihoda republiškega inšpektorja za delo ter v 
primeru poškodbe s smrtnim izidom še predstavnika organa za notranje zadeve. 
Pri raziskavi poškodbe pri delu strokovni delavec pregleda naslednjo dokumentacijo [26]: 
− izjavo o varnosti z ocenjevanjem tveganja in revizije ocenjevanja tveganja, 
− izjave o skladnosti in tehnično dokumentacijo (po predpisih za proizvode), 
− poročila in zapisnike o obdobnih preiskavah kemičnih, fizikalnih in bioloških 
škodljivosti v delovnem okolju, 
− poročila in zapisnike o obdobnih pregledih in preizkusih delovne opreme, 
− navodila za varno in zdravo delo, 
− način in program teoretičnega in praktičnega usposabljanja delavcev za varno 
delo, 
− drugo potrebno dokumentacijo. 
 
Zapisnik o raziskavi poškodbe pri delu je dokument, ki ga delodajalec potrebuje 
predvsem za izvedbo ustreznih ukrepov, da do podobnih dogodkov ne bi več prišlo. 
Vedno bolj pa zapisnik potrebuje čez določen čas, ko se sooča z raznimi zahtevki. Med 




njimi so v vsekakor v tem času aktualni »regresni zahtevki« (t. i. zahtevek za povrnitev 
škode), ki jih Zavod za zdravstveno zavarovanje Slovenije ter Zavod za pokojninsko in 
invalidsko zavarovanje pošiljata delodajalcem [26].  
Odnos do varnosti pri delu mora potekati v smeri preprečevanja poškodb in ne saniranja 
posledic. Splošno znana sta dva pristopa za preprečevanje poškodb pri delu [1]: 
− pasivni, kjer ukrepamo na podlagi izkušenj iz nezgod, s pogledom nazaj. Na 
podlagi ugotovljenih vzrokov lahko uspešno preprečimo ponavljanje podobnih 
nezgod, kar je tudi osnovni namen; 
− aktivni, preprečevanje nezgod s pogledom naprej, kjer se stalno spremlja stanje in 
išče možne vzroke za nastanek nevarnih dogodkov ali poškodb. S tem se skuša 
odkriti in odpraviti nevarnosti še pred nastankom nezgode. 
 
Dejavnosti, s katerimi preprečujemo poškodbe pri delu, delimo na primarne in 
sekundarne. Primarne dejavnosti so usposobljenost – izkušenost, poznavanje nevarnosti, 
analiza tveganj, izbira varnih postopkov, evidenca vseh nezgod, ugotavljanje vzroka 
nezgod, stimuliranje za varnost (tekmovanje med delovnimi enotami in podjetji) idr. Med 
sekundarne dejavnosti spadajo poklicna orientacija in selekcija (ustrezna izbira človeka 
za delovno okolje), poklicno izobraževanje (izobraževanje za varno delo), organizacija 
delovnega okolja (fizikalni in psihološki dejavniki), skrb za delavčev socialno-ekonomski 
položaj, tehnično varstvo (kolektivna in sredstva za osebno varnost pri delu), zdravstvena 
ozaveščenost in vzgoja za varno delo oziroma usposabljanje za varno delo, delovna 
disciplina in vgrajenost varstva pri delu v politiko podjetja [8]. 
Nezgode pri delu lahko preprečimo s sistematičnim pristopom, ki vključuje naslednje 
korake [29]: 
1. korak – organizacija varnostne vzgoje: v tem koraku je zelo pomembno sodelovanje 
med delodajalcem, delavcem, strokovnim delavcem in pooblaščenim zdravnikom. 
Ta korak vključuje tudi kakovostno izvajanje ukrepov promocije zdravja na 
delovnem mestu; 
2. korak – analiza stanja: v okviru analize stanja na podlagi statističnih raziskav nezgod 
ugotavljamo dejstva o nevarnih pojavih in črnih točkah. Pri tem si lahko pomagamo 
z opazovanjem delovnih mest, delovnih postopkov in vedenja ljudi ter z zbiranjem 
informacij o vzrokih poškodb in učinkovitih ukrepih za njihovo odstranjevanje. 
Priporoča se, da delodajalec opravi podrobno analizo vsake nezgode pri delu. 
Zaključki bodo uporabnejši, če jih bomo združili s poročilom pooblaščenega 
zdravnika o zdravstvenem stanju zaposlenih; 
3. korak – analiza odkritih dejstev nezgod: v tem koraku identificiramo glavne in 
neposredne vzroke/dejavnike nezgod, njihovo obliko in lokacijo. Prav tako 
identificiramo osebe, ki so bile udeležene v nezgodi, in odgovorne osebe za varno 
delo; 




4. korak – ugotavljanje vzrokov: določimo vzroke, zakaj delavci vztrajajo pri nevarnih 
dejanjih in zakaj se zmeraj znova pojavljajo nevarne delovne razmere – procesi ali 
posamezna nevarna dejanja. Ta korak bistveno pripomore k spremembi kulturnih 
navad na področju varnosti in zdravja pri delu; 
5. korak – nabor ukrepov: na podlagi predhodnih analiz in zbranih podatkov izberemo 
ustrezne ukrepe za odpravo vzrokov nezgod; 
6. korak – vzdrževanje doseženega: ta korak zagotavlja dolgoročno izvajanje 
učinkovitih preventivnih ukrepov. Vključuje stalno skrb vodstva za izvajanje 
varnostnih ukrepov in evalvacijo njihove učinkovitosti. 
Število nezgod v določenem obdobju nam vedno pokaže razsežnost problema. Ustrezna 
statistika je neizogibno potrebna za utemeljitev realnega programa preprečevanja nezgod 
pri delu. Dolgoročno sledenje statističnih podatkov nezgod pri delu pa nam pokaže 
učinkovitost storjenih ukrepov, ki smo si jih zadali pri preprečevanju nezgod [29]. 
 




4 Bolniški stalež 
4.1 Opredelitev bolniškega staleža 
Bolniški stalež je začasna odsotnost z dela zaradi osebnih zdravstvenih razlogov (bolezen, 
poškodba), nege ali spremstva družinskega člana ter nekaterih drugih zdravstvenih 
vzrokov (izolacija, darovanje organov ali krvi). V enakem pomenu se opisuje tudi z izrazi 
absentizem, zdravstveni absentizem in bolniška odsotnost. Je ena izmed pravic, ki jo 
delavcem zagotavlja obvezno zdravstveno zavarovanje, in je bila v socialno zavarovanje 
uvedena pred več kot 100 leti [8, 30]. 
Pravica delavcev, da začasno izostanejo z dela, ko niso zmožni za delo zaradi bolezni, in 
da v tem času prejemajo nadomestilo plače, je pravica, ki izhaja iz dela. Te pravice so 
zapisane v Zakonu o delovnih razmerjih, Zakonu o zdravstvenem varstvu in 
zdravstvenem zavarovanju in Pravilu obveznega zdravstvenega zavarovanja. Odsotnost z 
dela zaradi bolezni je posebna oblika socialne varnosti, ki naj bi prispevala k bolnikovi 
ozdravitvi. Odobritev bolniške odsotnosti je tako v pristojnosti izbranih zdravnikov, ki 
delujejo v sistemu zdravstvenega zavarovanja [8]. 
Po sedanji zakonodaji nadomestila v času odsotnosti z dela izplačuje delodajalec iz lastnih 
sredstev v primeru bolezni in poškodb na delu in izven dela prvih 30 delovnih dni, 
nadaljnja nadomestila pa gredo v breme zavarovalnice. V nekaterih primerih pa ZZZS 
plačuje nadomestila od prvega dne odsotnosti: nega ožjega družinskega člana, spremstvo 
ali izolacija, darovanje organov ali tkiv za presaditev ter zaradi poškodb, ki nastanejo pri 
delih širšega družbenega pomena [30]. 
Bilban (2005) deli vzroke bolniškega staleža na medicinske in nemedicinske. Med 
medicinske vzroke spadajo bolezen, poškodba, medicinske preiskave ali raziskave v 
delovnem času, nosečnost ter spremstvo in nega družinskega člana (otrok, zakonec). 
Nemedicinske vzroke pa delimo na dejavnike okolice, ki so povezani z delovno 
organizacijo, družino, družbeno skupnostjo ali zdravstveno službo, ter na dejavnike, 
povezane z delavcem, ki pa niso strogo medicinski (npr. šolanje ob delu, gradnja hiše, 
nezadovoljstvo z delovnimi razmerami ali plačo itd.) [8]. 
Bolniški stalež je posledica spleta treh dejavnikov: razmer pri delu (ustvarja jih 
delodajalec), potreb delavcev in odločitve zdravnika [31]. 
Poleg objektivnih bolezenskih težav na individualno odločitev za bolniško odsotnost 
vpliva zapleten preplet dejavnikov, kot so razmere na delovnem mestu, vključno z 
medsebojnimi odnosi in organizacijo dela, družinske in osebne okoliščine, obseg pravic 
v sistemu socialnega zavarovanja in tudi razmere na trgu delovne sile. Negotovost na trgu 
dela, strah pred izgubo dela in tudi to, da v času velike brezposelnosti redno zaposlitev 
lažje obdržijo in dobijo bolj zdravi delavci, so dejavniki, ki so posledica razvoja in 




uspešnosti delodajalcev na širšem območju in tudi lokalno. K ustvarjanju pogojev za 
dobre delodajalce z različnimi lokalnimi politikami in spodbudami prispeva tudi občina 
[32]. 
Bolniški stalež se lahko konča z invalidsko upokojitvijo ali z vrnitvijo na delo. Osebni 
zdravnik ima pri vračanju delavca na delo pomembno vlogo, saj s povezovanjem z 
delovno organizacijo in pristojnim specialistom medicine dela lahko precej skrajša in 
olajša proces ponovnega vključevanja delavca [30]. 
Bolniški stalež opisujemo s štirimi indeksi [33]: 
1. Pogostost odsotnosti z dela ponazorimo z indeksom frekvence (IF). 
 
To je število primerov odsotnosti z dela zaradi bolniškega staleža na 100 zaposlenih v 
enem letu. Izračunamo ga: 
IF =  
število primerov odsotnosti z dela × 100
število zaposlenih
 . 
2. Povprečno trajanje ene odsotnosti ponazorimo z indeksom resnosti (R).  
 
To je povprečno trajanje ene odsotnosti z dela zaradi bolezni, poškodbe ali drugega 
zdravstvenega vzroka; izraža se v dnevih. Izračunamo ga: 
R =  
število izgubljenih koledarskih dni zaradi enega vzroka
število primerov odsotnosti z dela
 . 
3. Srednje trajanje odsotnosti z dela na enega aktivnega zavarovanca je indeks 
onesposabljanja (IO). 
 
To je število izgubljenih koledarskih dni na enega zaposlenega delavca v enem letu. 
Izračunamo ga: 
IO =  
število izgubljenih koledarskih dni
število zaposlenih
 . 
4. Odstotek bolniškega staleža (% BS) 
 
To je odstotek izgubljenih koledarskih dni na enega zaposlenega delavca v enem letu. 
Izračunamo ga: 
 




% BS =  
število izgubljenih koledarskih dni ×  100
število zaposlenih ×  število dni v letu
 . 
Indekse bolniškega staleža ali kazalnike začasne odsotnosti z dela se izračuna na podlagi 
socialno-medicinskih podatkov o bolniškem staležu in podatkov o številu zavarovancev 
[34, 35]. Ti kazalniki prikazujejo splošno zdravstveno stanje in zmožnost za delo 
samozaposlenih in zaposlenih prebivalcev. Bolniško odsotnost prikazujemo s 
povprečnim številom koledarskih dni nezmožnosti za delo na enega zaposlenega delavca. 
Upoštevani so dnevi, ki jih izbrani osebni zdravniki vpišejo na potrdilo o zdravniško 
opravičeni odsotnosti z dela. Vključeni so dnevi bolniške odsotnosti zaradi vseh razlogov; 
od poškodb, bolezni do nege otrok in ostalih. Kazalnik imenujemo tudi indeks 
onesposabljanja (IO) [32]. 
4.2 Zmanjševanje bolniškega staleža 
Bolniška odsotnost za delodajalca predstavlja velik problem, ki vsakič znova zmoti 
delovni proces, saj je v večini primerov nepričakovana, posledično pa je treba delovni 
proces ažurno prilagoditi in preprečiti morebitni izpad opravljenega dela in posledično 
prihodka. Pogosto izostajanje z dela torej vodi do splošno nižje delovne učinkovitosti, do 
povečanih obremenitev za zaposlene, ki so prisotni na delovnem mestu, do motenega 
delovnega procesa in do visokih stroškov za plačila nadomestil in nadomestnih 
delavcev [36]. 
Bolniški stalež lahko zmanjšujemo z [8, 36]: 
− administrativnimi ukrepi, kot so poostren nadzor nad bolniškim staležem (obvezno 
prinašanje zdravniških potrdil za bolniški stalež, zaposlovanje kontrolorjev), grožnje 
z odpustom, višina nadomestil, disciplinski ukrepi, finančne stimulacije za 
nekoriščenje bolniškega staleža ipd., ki sicer prinesejo določene rezultate, navadno 
kratkotrajne. Prav tako lahko z njimi ustvarjamo slabo delovno klimo in spodbujamo 
pojav prezentizma – delavci prikrivajo svojo bolezen in so manj učinkoviti pri svojem 
delu, hkrati pa se jim slabša zdravstveno stanje, zato je zdravljenje dolgotrajnejše; 
− preventivnimi ukrepi, s katerimi lahko dosežemo veliko boljše rezultate. Ti se 
nanašajo na posamezne delavce, na delovna mesta, načrtujejo pa se lahko tudi kot 
promocija zdravja (ergonomski ukrepi, organizacija dela, aktivni odmor, 
programirana rekreacija, izobraževanje in usposabljanje na področju varnosti in 
zdravja pri delu, ukrepi varstva in varnosti pri delu, informiranje delavcev o 
nevarnostih, vodenje evidenc, nadzor nad spoštovanjem predpisov o varstvu pri delu 
itd.); 
− ukrepi ob vračanju posameznika iz bolniškega staleža, ki so izredno pomembni. Sem 
sodijo poklicna rehabilitacija, prilagajanje delovnih mest itd.; 
− motivacijo za delo, komunikacijo z nadrejenimi itd. 
 




V različnih delovnih organizacijah zaposleni izostajajo z dela iz različnih vzrokov, zato 
ne obstaja enoten recept za to, kako zmanjšati absentizem, ampak moramo ukrepe 
prilagoditi razmeram v svoji delovni organizaciji. Pomembno je, da v okviru preventivne 
zdravstvene dejavnosti prepoznamo vse direktne in potencialne povzročitelje bolezenskih 
stanj zaposlenih oziroma vzroke za beg v absentizem, saj lahko na podlagi tega uvedemo 
ustrezne ukrepe. Vsak delodajalec lahko z različnimi ukrepi pripomore k manjšemu 
absentizmu. Potrebno je le, da se jih izvaja sistematično in dolgoročno [37]. 
 
Zavod za zdravstveno zavarovanje Slovenije (ZZZS) na svoji spletni stani navaja 
aktivnosti in ukrepe, ki bi zmanjšali višino zdravstvenega absentizma, in sicer [38]: 
- podrobnejše spremljanje zdravstvenega absentizma z ugotavljanjem razlogov po 
posameznih enotah in delavcih, 
- ergonomske prilagoditve delovnih mest,  
- ukrepi varstva pri delu,  
- preventivni zdravstveni pregledi,  
- sodelovanje z osebnimi zdravniki delavcev, zdravniki medicine dela in zdravniki 
ZZZS ter Zavoda za pokojninsko in invalidsko zavarovanje Slovenije,  
- usposabljanje in izobraževanje zaposlenih,  
- spodbujanje zdravega načina življenja zaposlenih,  
- obveščanje in informiranje,  
- nagrajevanje in motiviranje zaposlenih itd. 
 
Kožar (1995) je zapisal: »Naloga delodajalca ni, da preprečuje bolniško, ampak da 
ustvarja pogoje, da do nje ne pride« [36]. 




5 Inšpekcijski nadzor na področju varnosti in zdravja 
pri delu 
Inšpektorat Republike Slovenije za delo (IRSD) je upravni organ v sestavi Ministrstva za 
delo, družino, socialne zadeve in enake možnosti, vodi ga glavni inšpektor za delo. 
Delovno področje inšpektorata je določeno z Zakonom o inšpekciji dela (ZID-1), ki ga 
dopolnjuje Zakon o inšpekcijskem nadzoru (ZIN). Tako IRSD opravlja nadzorstvo nad 
izvajanjem zakonov, kolektivnih pogodb, drugih predpisov in splošnih aktov, ki urejajo 
delovna razmerja, plače in druge prejemke iz delovnega razmerja, zaposlovanje 
delavcev v tujini in doma, sodelovanje delavcev pri upravljanju, stavke ter varnost in 
zdravje delavcev pri delu, če ni drugače določeno s predpisi [39]. 
Inšpekcijski nadzor na področju socialnega varstva zagotavlja nadzor nad izvajanjem 
socialnovarstvenih storitev in spoštovanjem predpisov, na podlagi katerih so izvajalcem 
socialnovarstvene dejavnosti podeljena javna pooblastila. Inšpektorat opravlja tudi 
inšpekcijski nadzor nad zakonitostjo dela izvajalcev postopkov za ugotavljanje in 
potrjevanje poklicnih kvalifikacij ter zakonitostjo in strokovnostjo dela komisij za 
preverjanje in potrjevanje poklicnih kvalifikacij. Zakon o urejanju trga dela daje 
inšpektoratu pravno podlago tudi za nadzor na področju zaposlovanja, nadzor pa se 
opravlja v okviru nadzora delovnih razmerij. Inšpektorji za delo opravljajo nadzor tudi 
nad zakoni in drugimi predpisi, ki to posebej določajo [39]. 
Inšpektorat RS za delo na podlagi Zakona o prekrških od 1. 1. 2005 deluje tudi kot 
prekrškovni organ I. stopnje. Tako morajo inšpektorji v primerih ugotovljenih kršitev, 
kjer predpis tako izrecno zahteva, delodajalca kaznovati z globo, četudi presodijo, da bi 
lahko enak učinek dosegli samo z upravno odločbo, ki jo morajo izdati v vsakem primeru 
poleg prekrškovnega ukrepa, saj je prvi cilj nadzora ureditev zakonitega stanja [39]. 
Inšpektorji opravljajo inšpekcijski nadzor v okviru treh inšpekcij, in sicer na področju 
varnosti in zdravja pri delu, delovnih razmerij (zaposlovanja) ter socialnega varstva. 
Inšpekcija nadzora varnosti in zdravja pri delu deluje na treh vsebinsko ločenih področjih, 
in sicer na [40]: 
− nadzoru zdravja pri delu, 
− nadzoru varnosti na stalnih delovnih mestih in 
− nadzoru varnosti na začasnih in premičnih delovnih mestih.  
 
Inšpekcija nadzora varnosti in zdravja pri delu opravlja naslednje naloge [41]: 




− organizira in vodi delo inšpekcije, opravlja neposredni nadzor varnosti in zdravja 
pri delu ter pripravlja gradiva, evidence ter poročila s področja dela inšpekcije in 
inšpektorata; 
− oblikuje sistemske rešitve ter sodeluje pri pripravi zakonskih in podzakonskih 
besedil, ki urejajo področje nadzora varnosti in zdravja pri delu; 
− promovira kulturo ter politiko varnosti in zdravja pri delu na podlagi nacionalnega 
programa Republike Slovenije in smernic Evropske unije; 
− pripravlja programe dela in druga gradiva za delo inšpekcije in inšpektorata, 
pripravlja tudi navodila za izvedbo usmerjenih, koordiniranih in drugih akcij 
inšpekcije; 
− usmerja in spremlja delo s področja inšpekcije v območnih enotah, skrbi za enoten 
način izvajanja inšpekcijskih nadzorov, usklajuje delo ter nudi strokovno pomoč 
inšpektorjem s področja nadzora inšpekcije; 
− opravlja strokovni nadzor nad delom inšpektorjev v notranjih organizacijskih 
enotah; 
− sodeluje v koordinacijskih skupinah, projektnih skupinah in drugih oblikah 
sodelovanja med inšpekcijami, inšpektorati in drugimi organi; 
− izvaja strokovno usposabljanje, izobraževanje in izpopolnjevanje;  
− pripravlja podlage in dokumente za sodelovanje z mednarodnimi organizacijami 
in organi s področja dela inšpekcije; 
− sodeluje pri projektnih in drugih nalogah, povezanih z delovanjem inšpektorata s 
področja dela inšpekcije ter opravlja druga dela iz pristojnosti inšpektorata. 
 
Inšpekcijsko nadzorstvo s področja varnosti in zdravja pri delu obsega neposredno 
kontrolo objektov, delovnih prostorov in delovnih mest, ugotavljanje pogojev za delo v 
prostorih in na deloviščih, ustreznost sredstev za delo (orodij, opreme, strojev), osebne 
varovalne opreme, kontrolo nad izvajanjem zdravstvenih pregledov, mikroklimatskih 
razmer, varnega dela glede na posebnost dejavnosti itd. [39]. 
Inšpekcija za delo opravlja nadzor s področja varnosti in zdravja pri delu na podlagi 
71. člena Zakona o varnosti in zdravju pri delu (ZVZD-1), in sicer nadzoruje izvajanje 
tega zakona, predpisov, izdanih na njegovi podlagi, in drugih predpisov o varnosti in 
zdravju pri delu, ter nadzor nad varnostnimi ukrepi, določenimi s kolektivnimi 
pogodbami in splošnimi akti delodajalca [11]. 
Inšpektorji ob svoji kaznovalni vlogi namenjajo pozornost tudi preventivni vlogi, ki se 
odraža predvsem v nudenju strokovne pomoči, najpogosteje delavcem. To velja tako za 
pisne vloge kot za svetovanja pri opravljanju inšpekcijskih pregledov. 




6 Vpliv krize na delovne razmere v Evropi in pri nas 
Gospodarska kriza je po definiciji točka v cikličnem gibanju gospodarstva, v kateri pride 
do vrhunca motnje produkcije, ki se najprej opazi v ekonomiji, kasneje pa zajame vse 
sfere družbenega življenja. V predkapitalističnem obdobju je bila gospodarska kriza 
posledica premajhne proizvodnje, slabih letin itd., v novejšem času pa obstaja več teorij, 
ki razlagajo nastanek in pojav gospodarskih kriz [42].  
V zgodovini kapitalizma so se pojavljale številne krize. Lahko so prizadele eno ali več 
držav hkrati, v njih pa lahko samo posamezni del gospodarstva ali celotno gospodarstvo. 
Roubini (2010) jih slikovito imenuje ekonomske nevihte ali orkani, saj delujejo precej 
predvidljivo, vendar lahko spreminjajo smer, se potuhnejo in znova oživijo, ko najmanj 
pričakujemo [4]. 
Najhujšo in najobsežnejšo recesijo v 20. stoletju je sprožil nenaden zlom newyorške borze 
leta 1929 (»črni torek«), ki je povzročil začetek velike gospodarske krize, imenovane 
velika depresija [4]. 
Kriza oziroma depresija je daljše obdobje, ki ga označujejo brezposelnost, nizka 
proizvodnja in nizke naložbe, padanje cen ter tudi pogosti stečaji podjetij. Milejša oblika 
depresije se imenuje recesija in ker je sedaj že povsem jasno, da je trenutna kriza obsežna 
in da bo trajala še nekaj časa, se bo, izhajajoč iz te definicije, tudi v nadaljevanju 
uporabljal pojem gospodarska oziroma ekonomska kriza. »Sedanja« kriza se je začela v 
ZDA z razraščanjem hipotekarnih posojil, kar se je preneslo na finančno področje in nato 
v realno gospodarstvo, s čimer se je kriza razširila po vsem svetu [43]. 
Gospodarska kriza, ki se je začela leta 2008, je močno prizadela evropsko gospodarstvo 
in trg dela, kar je posledično vplivalo tudi na delovne razmere. V nekaterih državah 
članicah EU je kriza povzročila precejšnje gospodarsko nazadovanje in presenetljivo 
izgubo velikega števila delovnih mest, kar je nekatere države prisililo v izvajanje 
zakonodajnih reform, ki vplivajo na delovne razmere in pogoje zaposlovanja [44]. 
Posledice krize na trgu dela se tako v Sloveniji kot v ostalih državah odražajo predvsem 
kot naraščanje stopnje brezposelnosti. Posledica tega je povečanje števila prejemnikov 
nadomestil za brezposelne in prejemnikov denarnih pomoči. 
Svetovna gospodarska kriza, ki smo jo doživeli in katere posledice bomo čutili še nekaj 
časa, velja za največjo krizo po omenjeni veliki depresiji. Prizadela je tako razvita kot 
razvijajoča se gospodarstva in prodrla v njihove najgloblje pore. Vzroki, ki so privedli do 
nje, so globoki in sistemski in še vedno porajajo številna vprašanja. Podatki o realni rasti 
BDP (bruto domači proizvod) v letu 2009 kažejo, da se je poglobila v vseh evropskih 
državah v letu 2009, razen na Poljskem, ki je beležila rast tudi v letu 2009, ko so preostale 
države EU že bile v recesiji (glej sliko 1). Realni BDP je najbolj padel v baltskih državah 




(Litvi, Estoniji, Latviji), Slovenija se je med članicami EU uvrstila s 7,8-odstotnim 
padcem na peto mesto [4].  
 
Slika 1: Rast realnega BDP-ja, članice EU-28, 2009 [4] 
Gospodarska kriza, prikazana z realnim BDP-jem, se lahko kaže v več oblikah, z različno 
intenzivnostjo in traja različno dolgo. Ponazorjena na sliki 2 ima največkrat obliko črk V, 
U in W [4]: 
- kadar se kaže v obliki črke V, je okrevanje naglo in krepko; 
- pri krizi v obliki črke U je okrevanje počasno in šibko;  
- pri krizi v obliki črke W gre za dvojno dno, pri katerem gospodarstvo doživi naglo 
rast, zatem pa ponovni padec. 
 
V Sloveniji in podobno tudi v celotni EU-28 je imela kriza v obdobju 2008–2014 obliko 
črke W (to je dobro vidno v prikazu gospodarske krize na časovnem traku na sliki 3). 
Precejšnje negativne vrednosti realnega BDP-ja v članicah EU kažejo, da jih je 
gospodarska kriza prizadela močneje kot ZDA, čeprav se je kriza tam začela najprej z 
zlomom ameriškega finančnega sistema, temelječega na hipotekarnih kreditih. ZDA so 
izkazovale najgloblji padec realnega BDP-ja v letu 2009 (2,8 %). Kriza je v ZDA potekala 
v obliki črke V, saj se je okrevanje začelo že v naslednjem letu. Med članicami EU je bila 
Poljska edina država, ki v obdobju gospodarske krize ni imela negativne letne rasti 
realnega BDP-ja (glej sliko 2). 





Slika 2: Rast realnega BDP-ja, izbrane države, 2009–2014 [4] 
Gospodarstvo je v recesiji, ko je četrtletna stopnja rasti BDP-ja v primerjavi s prejšnjim 
četrtletjem negativna dve četrtletji zapored. Za izračun se uporabljajo podatki o BDP-ju, 
iz katerih sta izločena sprememba cen ter vpliv sezone in delovnih dni [4]. Po tem merilu 
velja za začetek recesije v Sloveniji četrto četrtletje 2008, celotna EU-28 pa je bila v 
recesiji že četrtletje prej (glej prikaz gospodarske krize na časovnem traku na sliki 3).  
Zaradi globalne povezanosti finančnih trgov je bilo že nekaj mesecev po izbruhu krize v 
Združenih državah Amerike moč čutiti prve posledice in negativne vplive krize tudi v 
Evropi. Majhen domač trg zahteva vpetost izvoza slovenskih podjetij na mednarodne 
trge, kar pomeni odvisnost domačega gospodarstva od izvoza. Prav zaradi tega so se 
gospodarske razmere kmalu poslabšale tudi pri nas. Države, ki so uvažale slovenske 
izdelke, so zaradi recesije zmanjšale naročila, kar se je neposredno odrazilo v proizvodnji 
slovenskih podjetij, ki izvažajo v tujino. Tako so bila na primer zaradi zmanjšanja 
povpraševanja po avtomobilih v Evropi podjetja, ki so bila dobavitelj komponent za 
avtomobilsko industrijo, prisiljena zmanjšati proizvodnjo in začela so se odpuščanja 
delavcev. Najbolj so bili na udaru avtomobilska industrija, kovinska industrija in 
gradbeništvo (v gradbeništvu je težave povzročilo padanje cen nepremičnin) [45]. 
Tudi področje varnosti in zdravja pri delu se ni izognilo vplivu splošne gospodarske krize, 
kar se na žalost kaže v slabšem odnosu med delavci in delodajalci. Žal v času 
gospodarskih težav tudi interes delodajalcev glede zagotavljanja varnega in zdravega dela 
delavcem upada, zaradi česar se veča možnost nastanka nezgod pri delu in veča odsotnost 
delavcev. Tako imenovana dobra klima je zdravilo za večji motiv, kar pomeni večjo 
storilnost in rast produktivnosti. Žal pa kriza ustvarja ravno nasprotno situacijo, zato je 
preventivna vloga Inšpektorata RS za delo na tem področju v kriznem času še bolj 
pomembna [46]. 






Slika 3: Gospodarska kriza na časovnem traku [4] 




6.1 Posledice za zdravje in dobro počutje 
Študije so potrdile, da višje ravni negotovosti zaposlitve, zlasti v kriznih obdobjih, 
povzročijo znižanje ravni dobrega počutja. Delavci so nedvomno podvrženi večjemu 
stresu, ki je posledica bojazni pred izgubo zaposlitve in večjih obremenitev na delovnem 
mestu. Ta stres se odraža v delovnem okolju (npr. bolj napete delovne razmere lahko 
vodijo tudi v mobing) in družinskem okolju zaposlenih (npr. pritisk v družinskem 
življenju, povečano število primerov nasilja v družini). Večja obremenitev in stres lahko 
vodita v izgorelost in bolezen. Povečajo se poraba alkohola, tobaka in rekreacijskih drog. 
Nastopijo psihične in druge zdravstvene težave, kot so povečan krvni tlak, srčno-žilna 
obolenja, tudi določene vrste rakavih obolenj. Poveča se tudi število samomorov, duševno 
zdravje zaposlenih pa je na splošno v slabšem stanju [47]. 
Stopnje nezgod pri delu so se v večini evropskih držav znižale, zlasti med letoma 2008 in 
2009, razen na Irskem in Poljskem, v nekaterih državah pa so se nato med letoma 2009 
in 2010 ponovno zvišale. To je morda posledica morebitnega zmanjšanja delovne sile na 
začetku krize in dejstva, da so zaposlitev ohranili delavci z več izkušnjami. Podatki o 
trendih poklicnih bolezni so mešani. V Grčiji, ki jo je kriza močno prizadela, so bile 
ugotovljene višje ravni samomorov.  
V večini držav (npr. v Estoniji, Italiji, Litvi, na Norveškem in Portugalskem) je bila 
ugotovljena zmanjšana odsotnost z dela, ki je morda v nekaterih od njih posledica strožjih 
pravil za uveljavljanje nadomestil za čas bolezni [44]. 
6.2 Kazalci politike 
Uvedba oziroma razširitev ukrepov skrajšanega delovnega časa je v več državah 
pripomogla k obvladovanju prvega zaposlitvenega šoka, ki ga je povzročila kriza. Več 
držav je zato namenjalo glavno pozornost novim zaposlitvenim ukrepom za lajšanje 
zaposlovanja brezposelnih oseb, omejevanju plač za vnovično vzpostavitev poslovne 
konkurenčnosti ter usposabljanju. Eden izmed ukrepov za prihodnost pa je bil tudi 
prizadevanje za spodbujanje zaposljivosti nizko kvalificiranih delavcev in mladih.  
Gospodarska recesija in reforme delovne zakonodaje so morda vplivale ne le na 
spremembo delovnih pogojev, temveč tudi na spremembo kakovosti dela. Posebno 
pozornost je treba nameniti učinku, ki ga lahko imajo te spremembe na sedanje cilje EU 
glede trajnega dela in podaljšanja delovnega življenja (npr. posredne ali neposredne 
spremembe ravni prožnosti, varnosti zaposlitve, zadovoljstva z delom in dobrega 
počutja). 
Delodajalci bi si morali na ravni delovnih mest prizadevati za preoblikovanje dela, na 
podlagi tega bi delavcem pomagali obvladati negativne psihološke in socialne učinke. S 




tem bi se zmanjšali negotovost zaposlitve, obseg dela, neprostovoljna dela in neformalne 
zaposlitve, ki so povezane s krizo [44]. 
6.3 Zaposlovanje in brezposelnost 
Zaposlovanje v Evropi je kriza močno prizadela, kar se kaže z občutnim zmanjšanjem le-
tega od leta 2009 naprej. Leta 2010 se je v primerjavi z letom 2008 za več kot pet 
milijonov zmanjšalo število delovnih mest, leta 2011 pa se je zaposlovanje nekoliko 
povečalo in s tem se je število izgubljenih delovnih mest znižalo na 4,3 milijona [44].  
Ta trend padanja je mogoče določiti tudi za brezposelnost, ki se je v letu 2009 povečala 
v celotni EU. To povečanje se je nadaljevalo v letu 2010 v skoraj vseh državah. V letu 
2011 se je stanje za polovico držav članic EU in za Norveško nekoliko obrnilo. Stopnja 
brezposelnosti je kljub temu kmalu začela ponovno upadati. Samo tri države (Avstrija, 
Belgija in Nemčija) so imele manjšo stopnjo brezposelnosti v letu 2011 kot v letu 2007. 
V šestih državah (v Estoniji, Grčiji, na Irskem, v Latviji, Litvi in Španiji) se v tem obdobju 
stopnja brezposelnosti vidno poveča za več kot 8 %. V Sloveniji je brezposelnost v letu 
2011 skoraj enaka zaposlenosti v letu 2007 [44]. Podatki o spremembi stopenj 
zaposlenosti, brezposelnosti in BDP-ja so prikazani na sliki 4.  
 
Slika 4: Spremembe v stopnji zaposlenosti, stopnji brezposelnosti in BDP-ja, 2007–2011 [44] 
 




Slovenija je imela pred začetkom gospodarske recesije rekordno zaposlenost: v letu 2008 
je bilo skupno zaposlenih 1.000.818 oseb, največ po letu 1995. V obdobju gospodarske 
krize se je število zaposlenih zmanjšalo za 7,7 % (za 76.566 oseb), do leta 2013 na 
924.252 oseb. 
 
Slika 5: Gibanje BDP-ja in spremembe v zaposlenosti, Slovenija [4] 
S slike 5 je razviden vpliv gibanja gospodarske rasti na zaposlenost v Sloveniji pred in 
med gospodarsko krizo. Število zaposlenih se je od leta 2009 naprej zmanjševalo. V 
obdobju gospodarske krize je bil padec zaposlenosti najizrazitejši v letu 2010 (za 2,1 %), 
ko je bila realna rast BDP-ja prvič pozitivna (1,2 %). V drugem valu gospodarske krize 
(realni padec BDP-ja: 2,7 %) se je zaposlenost najbolj znižala v letu 2013 (1,4 %). 
Gospodarska rast v letu 2014 (3,0-odstotna) se je obrnila v pozitivno smer in s tem tudi 
trend zaposlenosti, v primerjavi z letom 2013 se je ta povečala za 0,6 % [4]. 
6.4 Brezposelnost mladih 
Prvo obdobje krize s porastom v letu 2009 je imelo velik vpliv na brezposelnost mladih 
(mlajših od 25 let) v vseh državah razen v Nemčiji. Pozneje je del Evrope skupaj z 
okrepitvijo gospodarstva v letu 2010 in letu 2011 doživel zmanjšanje brezposelnosti 
mladih, a je brezposelnost med mladimi vseeno ostala nad ravnjo pred krizo, razen v 
Nemčiji, Avstriji, Belgiji in na Malti (glej sliko 6). V drugih državah, predvsem na 
jugovzhodu in jugu Evrope, se je trend rasti nadaljeval.  





Slika 6: Spremembe v stopnji brezposelnosti mladih in starejših delavcev, 2007–2011 [44] 
Stopnja brezposelnosti za starejše delavce (nad 50 let) je bila manjša, saj jih je kriza manj 
prizadela. Ti deleži so se precej povečali v državah, ki jih je kriza močno prizadela (glej 
sliko 6). V kombinaciji s pospešenim razvojem politike aktivnega staranja in povišanja 
upokojitvene starosti se je uveljavljalo načelo »obdrži starejše delavce na delu«, ki je 
imelo blažilen učinek na vpliv krize na zaposlovanje za to starostno skupino. V Sloveniji 
je bila brezposelnost mlajših delavcev skoraj za polovico večja od brezposelnosti starejših 
delavcev [44]. 
6.5 Skupine držav z učinkom gospodarske krize 
Kriza je različno vplivala na države v EU, kot je navedeno tudi v splošnih komentarjih 
nacionalnih prispevkov. Malte in Poljske kriza skoraj ni prizadela. Druge države 
(Estonija, Grčija, Madžarska, Irska, Latvija, Litva, Romunija in Španija), še posebej tiste 
države v južni in vzhodni Evropi, skupaj z Irsko, so imele velik vpliv krize z zelo velikim 
vplivom na brezposelnost, brezposelnost mladih in dolgotrajno brezposelnost. Obstaja pa 
tudi nekaj razlik v času trajanja krize in njenem vplivu na države. Nemčija je bila ena 
izmed držav, ki so v času aktualne gospodarske krize zabeležile pozitivno gospodarsko 
rast. 
Na sredini zemljevida (glej sliko 7) so države: Avstrija, Nemčija in Poljska, kjer je bil 
gospodarski vpliv krize najšibkejši. Naslednja skupina vsebuje nordijski državi, 




Norveško in Švedsko, skupaj s sosednjima državama prejšnje skupine – Belgijo in 
Slovaško ter južno Malto, kjer je bila kriza šibka. V širšem krogu okrog teh držav so 
Romunija, Češka, Francija, Luksemburg in Nizozemska, kjer je velikost ekonomskega 
vpliva zaradi krize manj šibka. Manj močen gospodarski vpliv krize zaznamo v raznoliki 
skupini držav, kot so Danska, Madžarska, Italija, Slovenija in Združeno kraljestvo. 
Močen vpliv krize se kaže predvsem pri južnih in baltskih državah, še posebej v Estoniji, 
Litvi in na Portugalskem, ter še močnejši vpliv krize v Grčiji, na Irskem, v Latviji in 
Španiji. Bolgarija, Ciper in Finska so dosegle povprečno stanje krize na tej lestvici [44]. 
 
Slika 7: Prikaz razvrstitve držav glede na povprečno rast BDP-ja v obdobju 2008–2011 ter spremembe v 
stopnji brezposelnosti v obdobju 2007–2011 [44] 
6.6 Predlogi za izboljšanje razmer na področju varnosti in 
zdravja pri delu med krizo 
Nekateri nacionalni dopisniki so predlagali rešitve za izboljšanje stanja na področju 
varnosti in zdravja. V Španiji, kjer je bila kriza dokaj močna, sta k zmanjšanju nezgod pri 
delu prispevala dva dejavnika:  




− kampanje za ozaveščanje javnosti in novi predpisi o varnosti in zdravju pri delu 
(VZD), ter  
− zmanjševanje obsega del v nekaterih panogah.  
 
Zadnji dejavnik je najverjetneje tudi vzrok za močno zmanjšanje števila nezgod v 
gradbeništvu in drugih sektorjih industrije, kljub temu pa tudi izgube zaposlitve dodatno 
pojasnjujejo razmere. 
Podatki iz španske raziskave kažejo, da so se delavci počutili manj izpostavljeni 
tveganjem kot pred nezgodami. Podobne rešitve je predlagal tudi finski dopisnik, ki trdi, 
da bi se nezgode pri delu lahko še dodatno zmanjšalo, če [48]: 
− bi podjetja zaposlenim dala več časa za uvajanje (s čimer bi se zmanjšalo tveganje 
za poškodbe), namesto da bi jih odpustili; 
− bi se zmanjšal časovni in delavni pritisk v času krize, zaradi česar bi zaposleni 
opravljali svoje delo bolj varno in bolj natančno. 
 




7 Metode dela in hipoteze 
Za izdelavo magistrskega dela z naslovom Vpliv gospodarske krize na poškodbe pri delu 
sem uporabljala tako slovensko kot tudi tujo literaturo. V delo so vključene številne 
knjige, revije, članki in internetni viri, ki so mi pomagali pri razumevanju povezave med 
gospodarsko krizo in poškodbami pri delu. Za prikaz slovenskih statističnih podatkov 
sem se obrnila na Nacionalni inštitut za javno zdravje (NIJZ), Inšpektorat Republike 
Slovenije za delo (IRSD) in Statistični urad Republike Slovenije (SURS), za prikaz 
evropskih statističnih podatkov pa na spletno stran Evropskega statističnega urada 
(Eurostat). Podatke sem izbirala glede na trenutno razpoložljivost. 
Podatki o poškodbah pri delu in bolniškem staležu se zbirajo s prijavami zdravnikov na 
NIJZ. Podatke o vseh nezgodah pri delu pa spremlja tudi IRSD, katere tja prijavljajo 
delodajalci. Pridobljene podatke sem zbirala iz Zdravstvenih statističnih letopisov za 
obdobje 2006–2015, ki jih vsako leto izdaja NIJZ. Prav tako sem za isto časovno obdobje, 
vključno z letom 2016, uporabljala tudi Poročila o delu, ki jih IRSD vsako leto objavlja 
na njihovi spletni strani. Ta poročila so bolj opisna in zato vsebinsko boljša, saj 
omogočajo vpogled v dejansko stanje ter dopolnjujejo nekatere manjkajoče in 
sistematsko prikrite podatke, ki jih Zdravstveni statistični letopisi ne vsebujejo. V letu 
2013 se spremenijo tudi Zdravstveno statistični letopisi, ki dodatno vsebujejo opise in 
grafikone. 
Zanimalo me je tudi, kako so poškodbe pri delu porazdeljene glede na vrsto, spol, starost 
in gospodarsko dejavnost ter koliko je izostankov z dela zaradi vseh zdravstvenih 
razlogov in poškodb pri delu v Sloveniji. Te podatke sem pridobila iz podatkovne zbirke 
Poškodbe pri delu in Bolniški stalež na spletnem podatkovnem portalu NIJZ. Na podlagi 
letnih poročil IRSD sem pridobila in primerjala tudi podatke o obsegu inšpekcijskih 
nadzorov na področju varnosti in zdravja pri delu, delovnih razmerij in socialnega varstva 
v zadnjih desetih letih, vključno z letom 2016. Iz omenjenih poročil IRSD sem prav tako 
pridobila statistične podatke o prijavljenih lažjih, težjih in smrtnih nezgodah pri delu.  
Za lažjo primerjavo pogostosti poškodb pri delu med Slovenijo, EU in nekaterimi drugimi 
državami EU sem iz Eurostatove podatkovne baze pridobila in obravnavala podatke 
standardizirane stopnje incidence poškodb pri delu. Zaradi s 1. 1. 2008 spremenjene 
metodologije dela na Eurostatu sem zajela podatke za krajše časovno obdobje, in sicer za 
obdobje 2008–2014. 
V nalogi bom kot primer dobre prakse predstavila tudi uspešno podjetje s približno 330 
zaposlenimi, ki naj bi kljub krizi dobro opravljalo delo na področju varnosti in zdravja pri 
delu. Ker so poškodbe pri delu eden izmed najpomembnejših kazalnikov varstva pri delu, 
sem za izbrano podjetje opravila deskriptivno analizo stanja poškodb pri delu glede na 
število, pogostost in resnost poškodb pri delu za obdobje 2007–2016. 




Namen magistrskega dela je na podlagi pridobljenih in analiziranih statističnih podatkov 
prikazati in ugotoviti povezavo med poškodbami pri delu in gospodarsko krizo v Evropi 
in pri nas.  
Cilj magistrskega dela je ugotoviti naraščanje oziroma upadanje števila poškodb pri delu 
v času gospodarske krize glede na predkrizno obdobje ter s tem dokazati, da kriza 
bistveno vpliva na poškodbe pri delu v Sloveniji in po svetu. 
Hipoteze 
V magistrskem delu bom na podlagi statističnih podatkov poskušala potrditi ali zavreči 
sledeče hipoteze: 
𝐇𝟏: Število poškodb pri delu v času gospodarske krize, v obdobju 2008–2014, občutneje 
upade, proti koncu gospodarske krize pa se število poškodb pri delu zopet poveča. 
𝐇𝟐: Poškodbe pri delu v Sloveniji so glavni vzrok za izostanke z dela. 
𝐇𝟑: V času gospodarske krize se v Sloveniji število izgubljenih dni zaradi poškodb pri 
delu (indeks resnosti) zmanjšuje. 
𝐇𝟒: V času gospodarske krize se število inšpekcijskih pregledov v Sloveniji na vseh treh 
področjih nadzora zmanjša, pri tem pa se poveča število prijav, kršitev in ukrepov. 
𝐇𝟓: V času gospodarske krize se število izrednih inšpekcijskih pregledov na področju 
varnosti in zdravja pri delu poveča. 
𝐇𝟔: Slovenija presega večino razvitih držav Evropske unije s številom smrtnih poškodb 
pri delu.  
𝐇𝟕: V Sloveniji in Evropi se poškodbe pri delu najpogosteje dogajajo v dejavnosti 
gradbeništva. 
𝐇𝟖: Število prijavljenih nezgod oziroma poškodb pri delu je višje na Inšpektoratu RS za 
delo (IRSD) kot na Nacionalnem inštitutu za javno zdravje (NIJZ). 
𝐇𝟗: Resnim poškodbam pri delu so v Evropski uniji najbolj izpostavljeni mlajši delavci, 
smrtnim pa starejši delavci. 
  




8 Eksperimentalni del – statistika 
8.1 Statistični podatki bolniškega staleža 
Podatki o bolniškem staležu so pomemben vir informacij o zdravstvenem stanju delovno 
aktivne populacije. Novodobna tehnologija zbiranja in pridobivanja podatkov omogoča 
usklajeno zbiranje podatkov v smislu enkratnega vnosa podatkov in pridobivanja končnih 
podatkov za poročanje o zdravstvenem stanju delavcev mednarodnim organizacijam 
(EUROSTAT, WHO, ILO) za potrebe nacionalne zdravstvene statistike in za potrebe 
Zavoda za zdravstveno zavarovanje Slovenije (ZZZS), kot tudi za posamezna podjetja, ki 
se zanimajo za zdravstveno stanje svojih zaposlenih. Zbiranje in preverjanje podatkov se 
izvaja na ravni regijskih območnih enot NIJZ [25]. 
V nadaljevanju je s pomočjo grafov glede na razpoložljive podatke prikazano stanje na 
področju bolniškega staleža za desetletno obdobje, in sicer 2006–2015. Podatke o 
bolniškem staležu sem pridobila iz podatkovnega portala NIJZ in Zdravstvenega 
statističnega letopisa za leto 2015 na spletni strani NIJZ. 
8.1.1 Statistični podatki bolniškega staleža zaradi vseh zdravstvenih vzrokov 
Po podatkih iz Zdravstvenega statističnega letopisa 2015 je bilo v Sloveniji v letu 2015 
pri zaposlenih delavcih zabeleženih 11.909.927 dni nezmožnosti za delo. Delež bolniške 
odsotnosti je bil pri ženskah v primerjavi z moškimi za 46 % višji. Največ so k začasni 
odsotnosti z dela prispevale bolezni (69 % dni) in poškodbe (21 % dni), in sicer 15 % 
poškodbe izven dela in 6 % poškodbe pri delu [35]. 
Na grafikonu 1 je prikazan odstotek koledarskih dni nezmožnosti za delo na zaposlenega 
(% BS) v Sloveniji v desetletnem obdobju. Z grafikona je razvidno, da odstotek 
bolniškega staleža v celotnem desetletnem obdobju rahlo upada, v letu 2015 glede na leto 
2014 pa opazimo porast za 5,9 %. Upad bolniškega staleža lahko pripišemo tudi 
gospodarski krizi (negotovost na trgu dela, manj zaposlenih delavcev, strah pred izgubo 
službe itd.) v tem obdobju. Ljudje se bojijo za svojo službo, zato na delovnem mestu ne 
upajo manjkati (t. i. prezentizem), in tudi to, da v času velike brezposelnosti stalno delo 
lažje obdržijo in dobijo bolj zdravi, tisti, ki so manj na bolniški, bolne pa nadomestijo. 





Grafikon 1: Odstotek koledarskih dni nezmožnosti za delo na zaposlenega s trendom gibanja v obdobju 
2006–2015 [49] 
V obdobju 2006–2015 je bil delež bolniške odsotnosti pri ženskah povprečno za 39 % 
višji kot pri moških, kar pomeni, da ženske odhajajo v bolniški stalež pogosteje kot moški 
(grafikon 1).  
 
Grafikon 2: Število izgubljenih koledarskih dni na zaposlenega s trendom gibanja v obdobju 2006–
2015 [49] 
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Podatki z grafikona 2 kažejo, da v Sloveniji na leto izgubimo približno 15 koledarskih 
dni na vsakega zaposlenega delavca (IO), pri čemer ženske povprečno izgubijo pet dni 
več. 
 
Grafikon 3: Povprečno trajanje ene odsotnosti z dela zaradi zdravstvenega vzroka s trendom gibanja v 
obdobju 2006–2015 [49] 
V desetletnem obdobju se je povprečno trajanje odsotnosti z dela skrajšalo za 4,9 dneva, 
pri moških za 3,7 dneva in pri ženskah za 5,2 dneva. Z grafikona 3 je razvidno, da so 
moški skozi celotno desetletje več časa odsotni z dela kot ženske, in sicer za 4,9 dneva. 
Na podlagi grafikonov 1, 2 in 3 lahko povzamemo, da so imele ženske v desetletnem 
obdobju v primerjavi z moškimi višje kazalnike začasne odsotnosti z dela (% BS, IO, IF), 
vendar krajše povprečno trajanje odsotnosti (R). Ženske so koristile bolniško odsotnost 
skoraj dvakrat pogosteje kot moški, pri moških pa je bilo povprečno trajanje odsotnosti 
skoraj pet dni daljše kot pri ženskah. 
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Grafikon 4: Odstotek koledarskih dni nezmožnosti za delo na zaposlenega po razlogih zadržanosti in 
spolu za leto 2015 [49] 
Z grafikona 4 lahko razberemo, da je najpomembnejši razlog za bolniški stalež med vsemi 
zaposlenimi v Sloveniji bolezen (2,88 %), sledijo ji poškodbe izven dela (0,54 %), 
poškodbe pri delu (0,23 %) in nega družinskega člana (0,22 %). Ženska populacija je bila 
v letu 2015 najpogosteje odsotna z dela zaradi bolezni (3,78 %), poškodb izven dela in 
nege (0,40 %), poškodbe pri delu (0,11 %) pri ženskah ne igrajo velike vloge. Moška 
populacija je prav tako najbolj izpostavljena boleznim (2,15 %), vendar v manjši meri kot 
ženska populacija, sledijo jim poškodbe izven dela (0,65 %) in poškodbe pri delu (0,32 
%). Bolniške odsotnosti zaradi poklicnih bolezni v letu 2015 ni bilo. 
Glede na desetletno obdobje (2006–2015) se razlog za bolniški stalež izrazito ne 
spreminja. Zanimiva je ugotovitev, da je pri ženskah odstotek bolniškega staleža zaradi 
poškodb izven dela skoraj vsako leto sorazmeren odstotku bolniškega staleža zaradi nege 
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Grafikon 5: Vodilni vzroki začasne odsotnosti z dela – število koledarskih dni nezmožnosti za delo na 
zaposlenega po spolu in skupinah bolezni za leto 2015 [49] 
Zaposleni največ dni izgubijo zaradi bolezni mišično-skeletnega sistema in vezivnega 
tkiva, ki so jim izpostavljene predvsem ženske, ter poškodb, ki so jim izpostavljeni 
predvsem moški (glej grafikon 5). Število izgubljenih dni zaradi mišično-skeletnega 
sistema in vezivnega tkiva na enega zaposlenega je pri moških 2,42 dneva, pri ženskah 
pa 3,32 dneva. Zaradi poškodb in zastrupitev izven dela je pri moških število izgubljenih 
dni 2,64 dneva, pri ženskah pa 1,66 dneva. Sledijo poškodbe in zastrupitve pri delu, zaradi 
katerih je pri moških izgubljenih 1,19 dneva in 1,63 dneva odsotnosti z dela zaradi 
nosečnosti, poroda in poporodnega obdobja pri ženskah.  
V primerjavi z moškimi imajo ženske več izgubljenih koledarskih dni pri skoraj vseh 
vrstah izbranih bolezni, razen pri poškodbah in zastrupitvah pri delu in izven dela ter pri 
boleznih obtočil, kjer moški prevladujejo.  
Mednarodna primerjava  
Podatke o bolniški odsotnosti objavljajo tudi v mednarodnih podatkovnih bazah, vendar 
je primerjava slovenskih podatkov s podatki drugih evropskih držav zaradi velikih razlik 
v sistemih zdravstvenega in socialnega varstva zelo težko izvedljiva in nezanesljiva. Graf 
na sliki 8 je izdelan po metodologiji poročanja za mednarodne baze, kamor se poroča 
število delovnih dni. 
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Slika 8: Število izgubljenih delovnih dni na zaposlenega, mednarodna primerjava med Slovenijo in 
Evropo, obdobje 2005–2014 [35] 
S slike 8 je razvidno, da število izgubljenih delovnih dni v Sloveniji glede na Evropsko 
povprečje niha. Slovenija je pod evropskim povprečjem le v letu 2008 in nato v letih 2013 
in 2014. 
8.1.2 Statistični podatki bolniškega staleža zaradi poškodb pri delu 
Resnost in pogostost poškodb pri delu prikazuje bolniška odsotnost. Iz Zdravstvenega 
statističnega letopisa 2015 povzemam, da je bilo v letu 2015 v Sloveniji 14.787 primerov 
bolniške odsotnosti zaradi poškodb pri delu, kar je 2 % vseh primerov, in 684.080 
izgubljenih delavnih dni za polni delovni čas, kar zajema 6 % vseh dni bolniške 
odsotnosti. Odstotek bolniške odsotnosti z dela zaradi poškodb pri delu je v letu 2015 
znašal 0,23 %, povprečno trajanje odsotnosti pa 46 koledarskih dni [35]. 


























2006 31.066 1.111.309 3,66 35,77 1,31 0,36 
2007 31.127 1.157.091 3,55 37,17 1,32 0,36 
2008 28.645 1.101.067 3,20 38,44 1,23 0,34 
2009 23.833 964.596 2,73 40,47 1,10 0,30 
2010 23.576 977.222 2,75 41,45 1,14 0,31 
2011 20.348 888.749 2,40 43,68 1,05 0,29 




2012 19.346 842.549 2,42 43,55 1,05 0,29 
2013 15.534 734.255 1,95 47,27 0,92 0,25 
2014 14.230 635.469 1,76 44,66 0,78 0,21 
2015 14.787 684.080 1,80 46,26 0,83 0,23 
 
Približno 6 % od vseh zaradi bolniške odsotnosti izgubljenih koledarskih dni gre na račun 
poškodb pri delu. Dokaj opazno je zmanjševanje v zadnjih letih, ki sovpada z zniževanjem 
celotne bolniške odsotnosti. Znižujejo se tako absolutno število dni in primerov kot tudi 
kazalniki, preračunani na zaposlene. Izmed vseh kazalnikov izstopa le indeks resnosti 
(R), tj. povprečno trajanje ene odsotnosti zaradi poškodb pri delu, ki z leti narašča (glej 
tabelo 1). Če primerjamo leto 2006 in leto 2015, opazimo, da se je v desetletnem obdobju 
število primerov na 100 zaposlenih zmanjšalo za 50,8 %, povečalo pa povprečno trajanje ene 
odsotnosti zaradi poškodb pri delu za 22,7 %.  
 
Grafikon 6: Odstotek bolniškega staleža in povprečno število koledarskih dni na zaposlenega zaradi 
poškodb pri delu v Sloveniji, obdobje 2006–2015 [tabela 1] 
Grafikon 6 je izdelan na podlagi tabele 1 in prikazuje trende bolniške odsotnosti zaradi 
poškodb pri delu v desetletnem obdobju v Sloveniji. Iz podatkov izhaja, da je v zadnjih 
letih prišlo do upada bolniške odsotnosti tudi na področju poškodb pri delu, izjema je le 
leto 2010 z 0,31-odstotnim bolniškim staležem in 1,14 izgubljenega koledarskega dneva 
ter leto 2015, kjer opazimo rahel porast glede na leto 2014. 
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Grafikon 7: Število izgubljenih koledarskih dni na zaposlenega zaradi poškodb pri delu glede na spol v 
obdobju 2006–2015 [49] 
Iz podpoglavja Statistični podatki bolniškega staleža zaradi vseh zdravstvenih vzrokov je 
razvidno, da je delež odsotnosti z dela iz zdravstvenih razlogov višji pri ženskah kot pri 
moških, kar pa ne velja za odsotnosti z dela zaradi poškodb pri delu. Podatki z grafikona 
7 kažejo, da v Sloveniji na leto izgubimo približno 1,07 koledarskega dneva zaradi 
poškodb pri delu na vsakega zaposlenega delavca, pri čemer moški povprečno izgubijo 
še enkrat več dni kot ženske. 
2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015
Ženske 0,8 0,77 0,71 0,65 0,72 0,65 0,65 0,46 0,38 0,4
Moški 1,71 1,75 1,64 1,47 1,47 1,37 1,39 1,29 1,11 1,18
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Grafikon 8: Povprečna dolžina bolniške odsotnosti zaradi poškodb pri delu po starostnih skupinah in 
spolu v letu 2015 [49] 
Na grafikonu 8 lahko vidimo, da se povprečna dolžina bolniške zaradi poškodbe pri delu 
s starostjo poškodovanih podaljšuje. Najmlajša starostna skupina (15–19 let) ima v 
povprečju kar šestkrat krajše trajanje bolniške odsotnosti kot starejša starostna skupina 
(65 let in več). V primeru poškodbe pri delu so moški povprečno odsotni z dela okrog 49 
koledarskih dni, ženske pa 10 dni manj. V najvišjih starostnih skupinah (65 let in več) je 
delež žensk zaradi upokojitve majhen, zato zanje tudi ni razpoložljivih podatkov.  
Po podatkih iz Zdravstvenega statističnega letopisa za leto 2015 so pri moških v vseh 
starostnih skupinah glede na skupine bolezni vodilni vzroki začasne odsotnosti z dela 
poškodbe, med katerimi prevladujejo poškodbe izven dela, v višjih starostnih skupinah 
pa še bolezni mišično-skeletnega sistema in vezivnega tkiva ter neoplazme. Mlajše ženske 
pa so v veliki meri odsotne zaradi stanj v nosečnosti, nege družinskega člana in bolezni 
dihal. V višjih starostnih skupinah prevladujejo bolezni gibal, neoplazme in poškodbe. 
15 do 19 let 20 do 44 let 45 do 64 let 65 let in več SKUPAJ
Skupaj 22,19 37,92 58,55 127,78 46,26
Moški 23,12 39,12 65,47 127,78 48,8
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Grafikon 9: Število primerov odsotnosti z dela zaradi poškodb pri delu na 100 zaposlenih po 
gospodarskih dejavnostih za leto 2015 [49] 
V letu 2015 je bilo število primerov odsotnosti z dela zaradi poškodb pri delu na 100 
zaposlenih najvišje v rudarstvu, in sicer kar 5,7 primera, sledili so ji dejavnost oskrbe z 
vodo, ravnanje z odplakami in odpadki s 3,51 primera odsotnosti ter gradbeništvo z 2,84 
primera odsotnosti (glej grafikon 9). Pogostost za bolniško odsotnost zaradi poškodb pri 
delu se po panogah nekoliko razlikuje. Do razlik prihaja predvsem zaradi spolne strukture 
zaposlenih in razmer v delovnem okolju (težavnost delovnih pogojev, nadomeščanje v 
času odsotnosti itd.).  
8.2 Statistični podatki Inšpektorata RS za delo 
8.2.1 Statistični podatki inšpekcijskih nadzorov na vseh področjih 
Iz Poročila o delu Inšpektorata RS za delo za leto 2016 povzemam, da so inšpektorji v 
letu 2016 skupno opravili 14.691 inšpekcijskih pregledov, od tega je bilo na področju 
nadzora delovnih razmerij (zaposlovanja) opravljenih 7754 inšpekcijskih nadzorov, na 
področju varnosti in zdravja pri delu pa 6815 nadzorov ter 46 raziskanih nezgod pri delu 
(v letu 2015: 87). Inšpektorji socialne inšpekcije so opravili 122 inšpekcijskih nadzorov. 
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različnih inšpekcijskih ukrepov (upravnih odločb in med njimi prepovednih odločb, 
odločb o prekršku z izrekom globe ali opomina, kazenskih ovadb, opozoril kršiteljem, 
naročil) ter izrečenih nekaj več kot 3,3 milijona evrov glob. Število prijav je do leta 2014 
na Inšpektorat RS za delo strmo naraščalo (7319 prijav), v zadnjih dveh letih (med letoma 
2015 in 2016) pa se je njihovo število nekoliko ustalilo na okrog 6500 prijav – v letu 2016 
so prejeli 6376 novih prijav. Prijave so kljub številu vse bolj prepletene in se nanašajo na 
področja, ki zahtevajo bolj poglobljene nadzore in daljše obdobje proučevanja poslovanja 
delodajalca.  
V nadaljevanju bom s pregledom podatkov inšpekcijskih nadzorov v dobrem desetletju, 
ko se je pojavila kriza, poskušala razjasniti njen vpliv na pogostost inšpekcijskih 
nadzorov na vseh treh področjih, s poudarkom na področju varnosti in zdravja pri delu. 
Tabela 2: Število opravljenih inšpekcijskih pregledov in ukrepov po področjih nadzora v obdobju 
2006–2016 [46, 50–59] 
 
Leto 














2006 9883 8533 284 18.700 9348 
2007 9922 8169 206 18.297 9285 
2008 9355 7736 132 17.223 8906 
2009 9965 7716 125 17.806 9686 
2010 9908 8057 122 18.087 10.271 
2011 9626 8195 228 18.049 9713 
2012 9027 7299 256 16.582 10.995 
2013 10958 7596 191 18.745 12.121 
2014 9759 7568 65 17.392 12.433 
2015 8539 7438 100 16.077 12.056 
2016 7754 6815 122 14.691 10.791 
 





Grafikon 10: Skupno število opravljenih pregledov in ukrepov inšpektorjev v obdobju 2006–2016 
[tabela 2] 
Kot lahko razberemo iz tabele 2 in z grafikona 10, se število inšpekcijskih ukrepov do 
leta 2014 skoraj vsako leto konstantno povečuje, izstopata le leti 2008 in 2011, ko je bilo 
glede na prejšnja leta nekoliko manj izrečenih ukrepov. Zadnji dve leti, leta 2015 in 2016, 
pa se število ukrepov zopet zmanjšuje. Z razliko od števila ukrepov pa se skupno število 
inšpekcijskih pregledov iz leta v leto nekoliko zmanjšuje. Izrazito zmanjšanje števila 
pregledov je opazno v letih 2008 in 2012. Glede na prejšnja leta pa so v letu 2013 
inšpektorji kljub majhnemu številu zaposlenih povečali skupen obseg dela, izboljšala pa 
naj bi se tudi strokovnost dela in usposobljenost delavcev. Razlog večanju števila 
pregledov je bil med drugim tudi naraščanje števila delodajalcev oziroma poslovnih 
subjektov v prejšnjih letih. Po letu 2013 število pregledov zopet pada. 
Po podatkih Inšpektorata RS za delo naj bi bilo leto 2013 najbolj krizno leto, odkar so 
Slovenijo zajele posledice svetovne gospodarske krize. V tem letu so bili inšpektorji priča 
tudi številnim kršitvam delovnopravne zakonodaje, ki so bile posledice likvidnostnih 
težav delodajalcev, temu pa so sledila prenehanja delodajalcev in odpuščanje delavcev, 
kot tudi zlorabam delovnopravne zakonodaje. Značilno je bilo tudi povečanje števila 
prijav in kršitev na področju varnosti in zdravja pri delu. 
Po besedah glavne inšpektorice je glede števila ugotovljenih kršitev v primerjavi s 
številom nadzorov moč reči, da je stanje spoštovanja delovnopravne zakonodaje še vedno 
zaskrbljujoče, saj je število ugotovljenih kršitev od leta 2008 (tudi ob precej znižanem 
številu inšpektorjev in vse zahtevnejših nadzorih) na področju delovnih razmerij 
skokovito naraslo. V letu 2008 je bilo ugotovljenih 5466 kršitev, v letu 2016 pa kar 11.788 
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Od leta 2013 se tudi na tem področju nenehno zvišuje število kršitev – 18.055 in kar 
21.521 v letu 2016 [60, 50]. 
Iz tabele 3 je razvidno, da število poslovnih subjektov iz leta v leto narašča, število 
inšpektorjev se zmanjšuje, posledično pa se zmanjšuje tudi število opravljenih 
inšpekcijskih pregledov.  
Tabela 3: Skupno število poslovnih subjektov, inšpektorjev in inšpekcijskih pregledov po letih v 









2006 155.043 83 18.700 
2007 160.700 82 18.297 
2008 171.126 87 17.223 
2009 177.281 86 17.806 
2010 180.501 84 18.087 
2011 185.585 88 18.049 
2012 187.426 81 16.582 
2013 193.412 80 18.745 
2014 198.521 81 17.392 
2015 202.057 77 16.077 
2016 206.101 78 14.691 
 
Zaradi vedno večjega števila poslovnih subjektov (v letu 2016 je bilo evidentiranih 
206.101 subjektov) in premajhnega števila zaposlenih inšpektorjev, le-ti ne morejo 
opraviti vseh zastavljenih inšpekcijskih pregledov in sprotno obravnavati vseh prejetih 
prijav. Od leta 2008 se je število poslovnih subjektov povečalo za več kot 40 tisoč, število 
zaposlenih inšpektorjev pa temu ne sledi (glej tabelo 3). Leta 2008 je bilo na primer pri 
Inšpektoratu RS za delo zaposlenih 87 inšpektorjev, decembra leta 2016 pa le 78 
inšpektorjev (42 inšpektorjev za področje nadzora delovnih razmerij, 31 za področje 
varnosti in zdravja pri delu ter pet za področje socialnih zadev). Povprečna starost 
zaposlenih se iz leta v leto veča, v letu 2016 je tako dosegla starost 50,37 leta. Po izračunih 
za leto 2016 bi moral posamezen inšpektor pregledati 2.642 poslovnih subjektov, kar v 
enem letu pomeni več kot 10 pregledov na dan [50]. V letu 2006 so inšpektorji obiskali 
vsak osmi subjekt, kar je 12 % vseh poslovnih subjektov, v letu 2016 pa samo še 7 % 
vseh poslovnih subjektov. Trend zmanjševanja števila zaposlenih inšpektorjev je 
zaskrbljujoč, saj so vsebine, ki jih navajajo prijavitelji, kljub zmanjšanemu številu prijav 
vse bolj kompleksne. Z grafikona 11 je razvidno, da število poslovnih subjektov narašča, 
zmanjšuje pa se število inšpekcijskih pregledov. 





Grafikon 11: Število vseh opravljenih inšpekcijskih pregledov v primerjavi s številom poslovnih 
subjektov v obdobju 2006–2016 [tabela 3] 
Na Inšpektoratu RS za delo tudi ugotavljajo, da so inšpekcijski nadzori vse bolj zahtevni 
in specifični ter od pristojnih inšpektorjev zahtevajo vedno več strokovnega znanja na 
vseh področjih. Tako se tudi čas, potreben za izvedbo nadzorov, podaljšuje sorazmerno z 
zahtevnostjo. To kaže tudi tabela 3, saj se je število pregledov na inšpektorja zmanjšalo 
z 225 pregledov na inšpektorja na 188. 
 
Grafikon 12: Gibanje števila opravljenih inšpekcijskih nadzorov po področjih v obdobju 2006–2016 
[tabela 2] 
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Z grafikona 12 in iz tabele 2 lahko razberemo, da se v zadnjih letih znižuje število 
opravljenih inšpekcijskih nadzorov na skoraj vseh področjih. Največji padec opravljenih 
nadzorov je opaziti na področju delovnih razmerij ter varnosti in zdravja pri delu, na 
področju socialne varnosti pa se od leta 2014 število nadzorov nekoliko zvišuje. Padec 
števila inšpekcijskih nadzorov na področju delovnih razmerij po letu 2013 je nedvomno 
povezan tudi s prehodom pristojnosti nadzora nad zaposlovanjem na črno na Finančno 
upravo RS.  
 
Grafikon 13: Izrečene globe v desetletnem obdobju, 2006–2016 [46, 50–59] 
Od leta 2005 deluje Inšpektorat RS za delo na podlagi Zakona o prekrških tudi kot 
prekrškovni organ I. stopnje. Z grafikona 13 je razvidno, da se od leta 2009 do leta 2014 
višina izrečenih glob neprestano povečuje. Izrazito povečanje opazimo med letoma 2011 
in 2012, ko se je višina glob povečala za skoraj trikrat. Ta sprememba je najverjetneje 
posledica manjših prihodkov delodajalcev, v katerih se zaradi gospodarske krize 
pogosteje znajdejo in posledično najprej prenehajo vlagati v varnost in zdravje delavcev. 
Razlog za povečanje izrečenih glob lahko najdemo tudi v spreminjanju zakonodaje na 
področju varnosti in zdravja pri delu (ZVZD-1) konec leta 2011 in na področju delovnih 
razmerij (ZDR-1) v začetku leta 2013. V letu 2015 pa prvič opazimo tudi upad višine 
izrečenih glob za skoraj 25 %, v letu 2016 pa še za 7 %, kar po mojem mnenju nakazuje 
na izboljšanje gospodarskih razmer. Z izboljšanjem gospodarske krize se zaznava tudi 
več pripravljenosti delodajalcev za vlaganje v ukrepe za izboljšanje stanja na področju 
varnosti in zdravja pri delu, vendar kljub vsemu ostaja področje še vedno problematično. 
Glavna inšpektorica IRSD je v Poročilu o delu Inšpektorata RS za delo za leto 2015 
poudarila, da bi morali na vseh področjih iz delokroga njihovega inšpektorata dajati vse 
več poudarka na pomenu preventivnega delovanja. Na takšen način bi se lahko najlažje 
in z najmanjšimi stroški doseglo splošno izboljšanje pogojev dela, predvsem na področju 
varnosti in zdravja pri delu. Za male delodajalce bi bila na tem področju tudi zelo zaželena 
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zaradi nepoznavanja obvez kot pa zavestno. Na inšpektoratu tako poudarjajo tudi 
svetovalno vlogo inšpektorata, saj ugotavljajo, da je velikokrat prav neznanje razlog za 
kršitve [60].  
8.2.2 Statistični podatki inšpekcijskih nadzorov na področju varnosti in zdravja 
pri delu 
Zbirke podatkov so namenjene zagotavljanju varnosti in zdravja pri delu, pri čemer je 
najpomembnejša naloga Inšpektorata za delo izvajanje inšpekcijskega nadzora varnosti 
in zdravja pri delu. 
Na področju varnosti in zdravja pri delu je bilo v letu 2016 skupaj opravljenih 6.815 
inšpekcijskih nadzorov, kar je nekoliko manj kot v preteklih treh letih. Med letoma 2011 
in 2016 pa se neprestano povečuje število kršitev in prijav na področju varnosti in zdravja 
pri delu, ki se povečini nanašajo tudi na nepravilnosti delavcev in delodajalcev za nazaj. 
Med inšpekcijske nadzore s področja varnosti in zdravja pri delu spadajo redni, izredni in 
kontrolni nadzori. Vsi ti pregledi so opravljeni z namenom ugotoviti, kako delodajalci 
spoštujejo in izvajajo določila zakonodaje v zvezi z zagotavljanjem varnosti in zdravja 
njihovih delavcev. 
Po podatkih iz Poročila o delu Inšpektorata RS za delo za leto 2016 je bilo konec leta 
2016 v Sloveniji 824.485 delovno aktivnih prebivalcev, 206.101 registriranih poslovnih 
subjektov ter 32 zaposlenih inšpektorjev s področja varnosti in zdravja pri delu, kar 
pomeni nadzor 6441 pravnih subjektov oziroma 25.765 delavcev na posameznega 
inšpektorja [50]. 
Inšpektorji izvajajo nadzore v vseh dejavnostih, vendar v različnih obsegih. Kakor v 
preteklih letih je bilo tudi v letu 2016 največ nadzorov opravljenih v dejavnosti 
gradbeništva. Gradbeništvo ostaja ena najnevarnejših dejavnosti, ki še vedno zaposluje 
pomembno število delavcev in kjer vsako leto beležijo veliko število nezgod pri delu. 
Inšpektorat tako tej dejavnosti namenja vsako leto posebno pozornost. Več nadzorov so 
opravili tudi v dejavnostih, kjer je aktivnih največ delodajalcev, v dejavnostih, kjer so 
delodajalci zaposlovali večje število delavcev in kjer delovni procesi pomenijo večja 
tveganja za okvare zdravja in nezgode pri delu. Tu so bile poleg gradbeništva 
izpostavljene tudi predelovalne dejavnosti in trgovina, kjer je bilo opravljenih dobrih 
55 % vseh nadzorov. 
Inšpektorat ugotavlja, da se število prijav s področja varnosti in zdravja pri delu iz leta v 
leto zvišuje in to velja tudi za leto 2016, ko so tako prejeli 798 prijav. Prijavitelji v 
prijavah največkrat navajajo neurejena delovna mesta in neustrezno delovno okolje.  
V letu 2016 so, tako kot že zadnjih 12 let, inšpektorji, pristojni za nadzor področja 
varnosti in zdravja pri delu, opravili tudi nadzore pri naključno izbranih delodajalcih 
(reprezentativni vzorec) glede izpolnjevanja osnovnih varnostnih in zdravstvenih zahtev 




s tega področja (tj. ocenjevanje tveganj, usposabljanje delavcev za varno delo, 
zagotavljanje varnega in zdravega delovnega okolja in podobno). Namen takšnih 
nadzorov je tudi zniževanje deleža tistih subjektov nadzora, pri katerih predhodno še 
nikoli ni bil opravljen inšpekcijski pregled s področja varnosti in zdravja pri delu.  
Na skupno število pregledov močno vplivata obseg in zahtevnost posamezne vrste 
opravljenega inšpekcijskega pregleda. Običajno večje število izrednih in kontrolnih 
pregledov pomeni tudi večje število vseh inšpekcijskih pregledov skupaj. Pri tem je 
vsekakor treba pojasniti, da se je v zadnjih nekaj letih določeno število izkušenih 
inšpektorjev upokojilo, novo zaposleni inšpektorji pa potrebujejo določen čas, da bi tako 
po obsegu kakor tudi po kakovosti dela lahko nadomestili svoje izkušenejše predhodnike 
[46]. Od leta 2011 do leta 2016 se skupno število inšpekcijskih nadzorov na področju 
varnosti in zdravja pri delu počasi zmanjšuje. Gibanje števila inšpekcijskih pregledov na 
področju nadzora varnosti in zdravja pri delu za desetletno obdobje je razvidno z 
grafikona 14.  
 
Tabela 4: Število inšpekcijskih pregledov: rednih, izrednih, kontrolnih in skupno število v obdobju 
2006–2016 [46, 50–59] 






2006 1799 5101 1633 8533 
2007 1486 5007 1676 8169 
2008 2014 4209 1513 7736 
2009 1528 4799 1389 7716 
2010 1284 5431 1342 8057 
2011 1214 5644 1338 8196 
2012 945 5268 1086 7299 
2013 971 5656 969 7596 
2014 814 5756 998 7568 
2015 1016 5475 947 7438 
2016 545 5352 918 6815 





Grafikon 14: Gibanje števila inšpekcijskih pregledov na področju nadzora varnosti in zdravja pri delu 
(redni, izredni, kontrolni in skupno število), obdobje 2006–2016 [tabela 4] 
Kot lahko razberemo iz tabele 4 in z grafikona 14, število rednih in kontrolnih pregledov 
od leta 2008 pada. Število izrednih pregledov pa se od leta 2008 do leta 2014 skoraj 
konstantno povečuje. Rahel padec zopet opazimo po letu 2014, kar lahko pripišemo tudi 
izboljšanju razmer na področju varnosti in zdravja pri delu. V letu 2016 število izrednih 
inšpekcijskih nadzorov še vedno, tako kot v preteklih letih, močno izstopa. Rednih in 
kontrolnih inšpekcijskih nadzorov je tudi v tem letu bistveno manj (glej tabelo 4).  
Izredni inšpekcijski nadzori so opravljeni na osnovi pritožb in prejetih prijav delavcev, 
zaradi domnevnih kršitev zakonodaje s področja zagotavljanja varnosti in zdravja pri delu 
ali pa zaradi s strani inšpektorata vnaprej načrtovanih inšpekcijskih pregledov v 
posameznih dejavnostih oziroma v zvezi s konkretnimi dejavniki tveganja. Pri rednih 
nadzorih preverjajo spoštovanje zakonskih določil, ki so v zvezi z večino pomembnih 
dejavnikov tveganja oziroma v zvezi z nevarnostmi, ki izstopajo v delovnih procesih 
posameznih delodajalcev. Redni nadzori so obsežnejši od izrednih. Kontrolni nadzori pa 
so namenjeni preverjanju dejanske izvedbe ukrepov, ki jih inšpektorji delodajalcem 
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Tabela 5: Skupno število kršitev in ukrepov na področju varnosti in zdravja pri delu v obdobju 
2006–2016 [46, 50–59] 




























4523 4281 4485 4890 4804 4800 4971 5177 5357 5421 4748 
 
 
Grafikon 15: Gibanje števila kršitev in ukrepov na področju varnosti in zdravja pri delu v obdobju 
2006–2016 [tabela 5] 
Število vseh izrečenih ukrepov in kršitev se povečuje, kar je razvidno z grafikona 15. 
Prvo občutnejše zvišanje števila kršitev so zabeležili v letu 2013, trend pa se je nadaljeval 
tudi v letih 2014, 2015 in 2016. Prav tako se povečuje število ukrepov na področju 
varnosti in zdravja pri delu, le manj intenzivno. V letu 2016 pa opazimo upad števila 
ukrepov za dobrih 12 %, kar lahko tudi nakazuje na izboljšanje delovnih razmer. 
Inšpektorji s področja varnosti in zdravja pri delu so na podlagi ugotovljenih kršitev v 
letu 2016 izrekli 4748 ukrepov. V primerjavi s prejšnjimi leti se število ukrepov iz leta v 
leto povečuje (glej grafikon 16). V letu 2016 pa je bilo teh ukrepov nekoliko manj. Med 
izrečenimi ukrepi so bile najštevilčnejše upravne ureditvene odločbe (odločbe po Zakonu 
o splošnem upravnem postopku – ZUP), in sicer jih je bilo 2938 (61,9 %), s katerimi so 
delodajalcem odredili odpravo ugotovljenih nepravilnosti, ter prepovedne odločbe, s 
katerimi so delodajalcem prepovedali opravljanje delovnega procesa oziroma uporabo 
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prejšnja leta se zvišuje število prekrškovnih ukrepov. Gibanje števila izrečenih ukrepov 
v zadnjih šestih letih je razvidno z grafikona 16.  
 
Grafikon 16: Število ukrepov na področju varnosti in zdravja pri delu v obdobju 2011–2016 [50–51] 
Na podlagi Zakona o prekrških (ZP) so inšpektorji s področja varnosti in zdravja pri delu 
v letu 2016 izrekli 1.810 ukrepov, med njimi je bilo največ opozoril, sledijo prekrškovne 
odločbe in plačilni nalogi. Inšpektorji so dali tudi tri kazenske ovadbe, v treh primerih pa 
so naznanili sum storitve kaznivega dejanja. Inšpektorji so izrekli tudi 393 opozoril po 
Zakonu o inšpekcijskem nadzoru (ZIN) in 389 opozoril po Zakonu o prekršku (ZP). 
Največ ukrepov so inšpektorji v letu 2016 izrekli delodajalcem v dejavnosti gradbeništva 
– 27,2 % (v letu 2015: 23,3 %, v letu 2014: 25,6 %), sledi ji predelovalna dejavnost – 
17,9 % (v letu 2015: 16 %, v letu 2014: 17,1 %), znotraj katere izstopajo proizvodnja 
kovin, kovinskih izdelkov in strojev s 5,6-odstotnim deležem, lesna in pohištvena 
industrija s 4,5-odstotnim deležem ter proizvodnja živil in pijač z 1,3-odstotnim deležem. 
Predelovalni dejavnosti sledita dejavnosti gostinstva – 10,5 % (v letu 2015: 7,3 % in letu 
2014: 8,6 %) in trgovine – 10 % (v letu 2015: 8,3 % in letu 2014: 9,9 %). 
Iz Poročil o delu Inšpektorata RS za delo je razvidno, da se na področju varnosti in zdravja 
pri delu število ugotovljenih kršitev povečuje (glej grafikon 15), kar bi v določeni meri 
lahko pripisali tudi neugodnim gospodarskim razmeram do sedaj. Prvo opaznejše 
povečanje so zabeležili v letu 2013, trend pa se je nadaljeval vse do leta 2016, ko je bilo 
ugotovljenih daleč največ kršitev, in sicer 21.286 kršitev. Med ugotovljenimi kršitvami 
izstopajo tiste, ki jih ugotavljajo že več let, in sicer glede izdelave izjave o varnosti z 
2011 2012 2013 2014 2015 2016
Odločbe ZUP: 3558 3260 3184 3383 3307 2938
Plačilni nalogi: 645 524 605 623 546 479
Opozorila (ZP in ZIN): 406 956 1057 918 1032 782
Odločbe ZP: 170 218 322 421 526 544
Kazenske ovadbe: 21 13 9 12 10 5








Gibanje števila ukrepov na področju varnosti in zdravja pri 
delu v obdobju 2011–2016




oceno tveganja, zagotavljanja zdravstvenega varstva delavcev in usposabljanja delavcev 
za varno opravljanje dela.  
 
Grafikon 17: Najpogostejše ugotovljene kršitve na področju varnosti in zdravja pri delu v letu 2016 
[50] 
Največ nepravilnosti v absolutnem pomenu so v letu 2016 inšpektorji zopet ugotovili v 
gradbeništvu, in sicer 22,4 % kršitev (v letu 2015: 23,3 %, v letu 2014: 20,9 %). 
Gradbeništvu sledita dejavnosti gostinstva s 14,6-odstotnim deležem kršitev (v letu 2015: 
15,3 %, v letu 2014: 13,4 %, v letu 2013: 12,5 %) in trgovine s 13,2-odstotnim deležem 
(v letu 2015 in letu 2014: 13,4 %, v letu 2013: 17,2 %). Te tri dejavnosti po številu 
ugotovljenih kršitev tudi močno odstopajo od ostalih. Število kršitev v drugih dejavnostih 
je razvidno z grafikona 18. V drugih dejavnostih je bilo ugotovljenih manj kot 270 kršitev 
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Grafikon 18: Dejavnosti, v katerih je bilo ugotovljenih največ kršitev na področju varnosti in zdravja 
pri delu v letu 2016 [50] 
8.2.3 Statistični podatki nezgod pri delu Inšpektorata RS za delo 
Pomemben pokazatelj stanja varnosti in zdravja pri delu je tudi število nezgod pri delu, v 
katerih se poškodujejo delavci. Delodajalci so skladno z zakonodajo dolžni takoj prijaviti 
inšpektoratu za delo vsako nezgodo pri delu, zaradi katere je delavec odsoten z dela več 
kot tri delovne dni, prav tako vsako smrtno in kolektivno nezgodo, vsak nevarni pojav in 
vsako ugotovljeno poklicno bolezen. Z upoštevanjem tega določila je obstoj odnosa 
delavec – delodajalec eden od pogojev, da inšpektorat nezgodo pri delu, o kateri je 
obveščen, tudi statistično obdeluje, obravnava in tudi razišče. Pogoj za obravnavo 
nezgode pri delu je tudi ugotovitev, da se je nezgoda zgodila v času opravljanja delovnega 
procesa pri delodajalcu, in to na lokaciji, kjer je za varnost in zdravje delavcev odgovoren 
delodajalec. Tako na primer nezgoda na poti na delo ali z dela od leta 2012 ne predstavlja 
več nezgode, ki jo je delodajalec dolžan prijaviti Inšpektoratu RS za delo, razen če je 
prevoz organiziral delodajalec. Pristojni inšpektorji omenjenih nezgod ne raziskujejo. 
Tudi teža poškodbe močno vpliva na to, ali inšpektorat obravnava nezgodo ali ne. Smrtne 
nezgode, o katerih je inšpektorat obveščen in izhajajo iz dela, inšpektorat obravnava. 
Inšpektorat obravnava tudi nezgode pri delu, v katerih so delavci težje poškodovani, in 
tiste, v katerih se delavci poškodujejo lažje in le zaradi naključja ni prišlo do težjih 
poškodb [50]. 
V letu 2016 so inšpektorji za varnost in zdravje pri delu raziskali 46 nezgod pri delu 











Dejavnosti, v katerih je bilo ugotovljenih največ kršitev na 
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Inšpektorat RS za delo poleg nezgod beleži in spremlja tudi nevarne pojave na delovnih 
mestih in ugotovljene poklicne bolezni. V letu 2016 so delodajalci inšpektoratu prijavili 
23 nevarnih pojavov (2015: 28, 2014: 21), prijavljenih poklicnih bolezni v letu 2016 ni 
bilo (2015: 1 primer poklicne bolezni). 
Zaradi primerjave med prijavljenimi nezgodami pri delu z Inšpektorata RS za delo in 
poškodbami pri delu z Nacionalnega inštituta za javno zdravje (NIJZ) sem uporabljala 
podatke iz leta 2015 in leta 2016, saj podatki za leto 2016 na NIJZ še niso bili dostopni. 
8.2.3.1 Smrtne nezgode pri delu 
Število prijavljenih smrtnih nezgod pri delu se je od leta 2007, ko je bilo zabeleženih 
največ smrtnih nezgod, in sicer kar 29, do leta 2011 stalno zmanjševalo. V letu 2011 je 
bilo zabeleženih 20 smrtnih nezgod pri delu. Od leta 2012 do leta 2015 je število umrlih 
v nezgodah pri delu ponovno počasi raslo in tako so v letu 2015 zabeležili 24 smrtnih 
nezgod. Število smrtnih nezgod v letu 2016 pa se izenačuje z letom 1998, ko je bilo prav 
tako zabeleženih le 15 smrtnih nezgod, kar je bistveno manj kot v zadnjih petih letih. 
Manj kot 15 smrtnih nezgod je bilo le v letu 2004, in sicer 13. Gibanje števila prijavljenih 
smrtnih nezgod pri delu od leta 1998 do leta 2016 je razvidno z grafikona 19. 
 
Grafikon 19: Število smrtnih nezgod pri delu v obdobju 1998–2016 [50] 
Najpogostejši vzroki za nezgode, v katerih so se delavci smrtno poškodovali, so bile v 
letu 2016 prometne nesreče (pet primerov), sledi nasilje na delovnem mestu s strani tretje 
osebe (trije primeri), prevrnitev sredstev za delo na delavca (dva primera) ter napor, ko je 
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en delavec pa je izgubil življenje, ker ga je stisnilo govedo, zaradi padca z višine (22 m) 
in zaradi gibajočih delov delovne opreme. 
Najpogostejši vzroki za smrtne nezgode v letu 2015 so bile prav tako prometne nesreče, 
sledijo poškodbe, ki so jim jih povzročila premikajoča se vozila (gradbena mehanizacija, 
tovorno vozilo, vlak, osebno vozilo), prevrnitev sredstev za delo na delavca in padec 
delavca z višine. Ostali vzroki so podani v tabeli 6.  
Tabela 6: Vzroki nezgod pri delu, ki so imele za posledico smrtno poškodbo delavca, 2015 [51] 
Vzrok nezgode Število primerov 
Prometna nesreča 5 
Povoženje delavca s premikajočimi se vozili  5 
Prevrnitev sredstev za delo na delavca 4 
Padec delavca z višine 3 
Padec bremena na delavca 2 
Zasutje oziroma porušitev sten izkopov ali brežine na delavca 2 
Požar 1 
Eksplozija 1 
Nasilje na delovnem mestu 1 
 
Po oceni iz Poročila o delu Inšpektorata RS za delo za leto 2014 je dokaj zaskrbljujoča 
ugotovitev, da se v zadnjih letih stalno povečuje število umrlih delavcev, predvsem 
poklicnih šoferjev tovornih vozil zaradi prometnih nesreč. Vzrok za to je nedvomno 
njihova prekomerna utrujenost. S slike 9 je razvidno, da so bile v zadnjih treh letih glavni 
vzrok za nastale nezgode prav prometne nesreče, ki pa do leta 2016 nekoliko padejo. Prav 
tako se v zadnjih treh letih zmanjšuje število nezgod pri delu zaradi padcev delavcev z 
višine in padcev bremena na delavca. Pri tem pa se povečuje število nezgod pri delu zaradi 
nasilja na delovnem mestu oziroma napadenosti delavca s strani živali (npr. govedi). 
Slika 9 podrobneje prikazuje vzroke za nastale smrtne nezgode, prijavljene inšpektoratu 
v petletnem obdobju, in sicer 2012–2016. 
 





Slika 9: Glavni vzroki prijavljenih smrtnih nezgod pri delu v obdobju 2012–2016 [50] 
 
V letu 2016 je bila glede smrtnih poškodb najbolj izpostavljena dejavnost kopenskega 
prometa, kjer je bilo šest smrtno ponesrečenih, kar predstavlja 40 % vseh smrtnih nezgod. 
To število smrtnih nezgod predstavlja tudi največ smrtnih nezgod v tej dejavnosti od leta 
2007. Temu sledijo smrtne nezgode v dejavnosti javne uprave in gozdarstva (po dva 
primera) ter dejavnost kmetijstva, gradbeništva, proizvodnje kovinskih izdelkov, razen 
strojev in naprav, proizvodnje drugih strojev in naprav in dejavnost zdravstva, kjer je bil 
zabeležen po en smrtni primer. 
Glede na leto 2016 pa je bila v letu 2015 najbolj izpostavljena dejavnost gradbeništva, 
predvsem na področju gradnje stavb, gradnje inženirskih objektov in specializiranih 
gradbenih del. Temu sledijo nezgode pri delodajalcih, ki imajo prijavljeno proizvodnjo 
kovinskih izdelkov, razen strojev in naprav, dejavnosti kopenskega prometa in 
cevovodnega transporta ter druge nezgode, ki so kot posamezni primeri porazdeljene na 
druge dejavnosti (glej tabelo 7). 
 
 




Tabela 7: Dejavnosti, v katerih je prišlo do delovnih nezgod, ki so imele za posledico smrtno poškodbo 
delavca, 2015 [51] 







Gradnja inženirskih objektov 
Specializirana gradbena dela 
8 
C25 Proizvodnja kovinskih izdelkov, razen strojev in naprav 7 
H49 Kopenski promet in cevovodni transport 3 
A02 Gozdarstvo 1 
C31 Proizvodnja pohištva 1 
E38 
Zbiranje in odvoz odpadkov ter ravnanje z njimi, pridobivanje 
sekundarnih surovin 
1 
I56 Dejavnost strežbe jedi in pijač 1 
J60 Radijska in televizijska dejavnost 1 
O84 Dejavnost javne uprave 1 
Dejavnost – SKUPAJ 24 
 
Nezgode s smrtnim izidom so se v letih 2015 in 2016 zgodile v skoraj vseh velikostnih 
razredih podjetij. Največ prijavljenih smrtnih nezgod v letu 2015 se je zgodilo pri 
delodajalcih, ki zaposlujejo do devet delavcev. Pri tej skupini delodajalcev so zabeležili 
skupno 12 smrtnih nezgod, od tega jih je bilo največ – sedem pri delodajalcih, ki 
zaposlujejo od pet do devet delavcev, štiri smrtne nezgode so bile pri delodajalcih, ki 
zaposlujejo do štiri delavce, zabeležena pa je bila tudi ena smrtna poškodba 
samozaposlene osebe. Sledijo jim delodajalci, ki zaposlujejo 50–99 oseb (trije primeri). 
Po dve smrtni nezgodi so zabeležili pri delodajalcih, ki zaposlujejo 20–49 delavcev, 150–
199 delavcev, 250–499 delavcev in pri delodajalcih z več kot 500 zaposlenimi. Najmanj 
nezgod so zabeležili pri delodajalcih, ki zaposlujejo 10–19 delavcev (en primer smrtne 
nezgode).  
V letu 2016 je bilo za razliko od leta 2015 največ smrtno poškodovanih delavcev (po trije 
primeri smrtnih nezgod) pri delodajalcih, ki so zaposlovali 10–19 oseb, in pri delodajalcih 
z 20–49 zaposlenimi. Število smrtnih nezgod glede na velikost podjetja za leti 2015 in 
2016 je razvidno v tabeli 8. 
 




Tabela 8: Nezgode pri delu, ki so imele za posledico smrtno poškodbo delavca, glede na velikost 
podjetja, 2015 in 2016 [50–51] 
Število zaposlenih 
Število nezgod v letu 
2015 
Število nezgod v letu 
2016 
Samozaposlene osebe 1 1 
Do 4 zaposleni 4 2 
Od 5 do 9 zaposlenih 7 – 
Od 10 do 19 zaposlenih 1 3 
Od 20 do 49 zaposlenih 2 3 
Od 50 do 99 zaposlenih 3 1 
Od 100 do 149 zaposlenih – 2 
Od 150 do 199 zaposlenih 2 1 
Od 200 do 249 zaposlenih – – 
Od 250 do 499 zaposlenih 2 1 
500 in več zaposlenih 2 1 
 
Ogroženost za smrtno nezgodo je prisotna v skoraj vseh starostnih skupinah. V letu 2015 
je bilo največ smrtno ponesrečenih starih 30–39 let ter 50–59 let, kjer je bilo v vsaki 
skupini zabeleženih po sedem smrtnih nezgod. Takšen negativen kazalnik smrtno 
ponesrečenih v omenjenih starostnih skupinah so zabeležili tudi v letih 2010, 2012 in 
2013. V naslednjo najbolj ogroženo starostno skupino v letu 2015 spadajo zaposleni, stari 
40–49 let, kjer je bilo zabeleženih pet primerov smrtnih poškodb. Trije smrtni primeri so 
bili zabeleženi v starostni skupini 20–29 let ter dva v starostni skupini 60 let in več. V 
starostni skupini 60 let in več ni bilo zabeležene smrtne poškodbe vse od leta 2011. 
Najstarejši smrtno poškodovani v letu 2015 je bil star 65 let (2016: 61 let), najmlajši pa 
24 let (2016: 24 let) (glej grafikon 20). 
V letu 2016 je bilo največ smrtno ponesrečenih starih 40–49 let. Takšen negativen 
kazalnik smrtno ponesrečenih v omenjeni starostni skupini so zabeležili tudi v letih 2011 
in 2014. V naslednjo najbolj ogroženo starostno skupino spadajo zaposleni, stari 30–39 
let (štirje primeri), kar glede na leto 2015 predstavlja 43-odstotno znižanje. Trije primeri 
smrtno ponesrečenih delavcev so bili zabeleženi v starostni skupini 60 let in več, kar je 
največ v obdobju od leta 2007 dalje. Tej skupini sledita starostna skupina 50–59 let in 
starostna skupina 20–29 let (glej grafikon 20).  





Grafikon 20: Število delavcev, ki so se smrtno poškodovali po starostnih skupinah, 2015 in 2016 
[50–51] 
V letu 2015 sta bili tako kot v letih 2008 (ena nezgoda), 2011 (dve nezgodi), 2013 (dve 
nezgodi) in 2014 (tri nezgode) prijavljeni tudi dve smrtni nezgodi, kjer sta življenje 
izgubili delavki. Tako je v letu 2015 delež smrtno poškodovanih predstavnic ženskega 
spola predstavljal približno 10 % vseh smrtno ponesrečenih delavcev. V letu 2016 so bili 
vsi smrtno poškodovani delavci moškega spola. Po podatkih iz tabele 9 je bilo v obdobju 
2006–2016 največ smrtno poškodovanih žensk v letu 2014 (trije primeri). 
Tabela 9: Število smrtnih nezgod pri delu po spolu v obdobju 2006–2016 [46, 50–59] 
Leto 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 
Moški 25 29 26 25 22 18 21 20 20 22 15 
Ženske 0 0 1 0 0 2 0 2 3 2 0 
Skupaj 25 29 27 25 22 20 21 22 23 24 15 
 
Vzroki za prej omenjene smrtne nezgode žensk so bili nasilje na delovnem mestu (uboj s 
strelnim orožjem), stisnjenje delavke z delovno opremo in prometna nesreča na službeni 
poti.  
Na lokaciji, kjer ima delodajalec prijavljeno svojo dejavnost, je bila v letu 2016 
zabeležena samo ena smrtna nezgoda (2015: 4 primeri), 14 smrtnih nezgod (2015: 20 











































8.2.3.2 Težje in lažje nezgode pri delu 
Poleg nezgod pri delu s smrtnim izidom je Inšpektorat RS za delo obveščen tudi o lažjih, 
težjih in kolektivnih nezgodah pri delu. Od vseh prijavljenih nezgod je velika večina 
lažjih (95 %). Delodajalci so na Inšpektorat RS za delo v letu 2016 skupno prijavili 9.186 
nezgod pri delu (15 smrtnih, 446 težjih, 8718 lažjih, 5 kolektivnih, 2 smrtni nezgodi 
zaradi posledic bolezni) ter 88 nezgod, ki so se zgodile na poti na delo oziroma z dela, 
ki v skupnem številu nezgod niso bile upoštevane, a so jih delodajalci vseeno prijavili.  
V letu 2015 so delodajalci v primerjavi z letom 2016 prijavili več nezgod pri delu, in sicer 
9.367, ter 116 nezgod, ki so se zgodile na poti na delo oziroma z dela.  
Na grafikonu 21 so zbrane vse prijavljene nezgode pri delu v desetletnem obdobju. Poleg 
lažjih in težjih nezgod pri delu mednje beležijo tudi smrtne nezgode, kolektivne nezgode 
in smrtne nezgode zaradi posledic bolezni. Podatki od leta 2012 dalje ne vključujejo več 
nezgod na poti na delo oziroma z dela (*), saj jih skladno z novim ZVZD-1 ni treba več 
prijavljati. 
 
Grafikon 21: Skupno število vseh prijavljenih nezgod pri delu v obdobju 2006–2016 [46, 50–59] 
Grafikon 21 prikazuje število nezgod pri delu s stalnim trendom upadanja v obdobju 
2007–2013, po tem letu začnejo nezgode ponovno naraščati. Leto 2013 naj bi bilo po 
mnenju Inšpektorata RS za delo tudi najbolj krizno leto, odkar so Slovenijo zajele 
posledice svetovne gospodarske krize, kar se po mojem mnenju kaže tudi z najnižjim 
številom nezgod pri delu v tem letu. Vzrok za to zmanjšanje prijavljenih nezgod pri delu 
je torej najverjetneje v recesiji, posledično zmanjšanem številu zaposlenih ter 
zmanjšanem obsegu nevarnejših del v gradbeništvu in industriji, pa tudi zaradi vedno 

































Vse prijavljene nezgode pri delu, 2006–2016




pripisujemo tudi deležu poškodb, ki jih od leta 2012 ni treba več prijavljati. Leta 2016 pa 
zopet opazimo rahel upad vseh prijavljenih nezgod. 
 
Grafikon 22: Število prijavljenih lažjih in težjih nezgod pri delu v obdobju 2006–2016 [46, 50–59] 
Grafikon 22 prikazuje število Inšpektoratu RS za delo prijavljenih lažjih in težjih nezgod 
v obdobju 2006–2016. Nenadni padec prijavljenih nezgod med letoma 2009 in 2013 je 
opazen predvsem pri težjih nezgodah. Z grafikona 22 je razvidno, da je bilo v letu 2009 
v primerjavi z letom 2013 prijavljenih okrog 40 % več težjih nezgod. Po podatkih iz let 
2014 in 2015 pa lahko rečemo, da se trend prijavljanja lažjih in težjih nezgod glede na 
prejšnja leta do leta 2016 rahlo povečuje. 
V letu 2016 so bili vzroki za nezgode, v katerih so se delavci lažje ali težje poškodovali, 
dokaj različni od vzrokov za smrtne nezgode. Vzroki za težje in lažje nezgode so zadnjih 
nekaj let enaki. Najpogostejši vzrok za nezgode pri delu je že vse od leta 2013 izguba 
nadzora nad delovno opremo (stroji, ročno orodje, transportna sredstva …) in predmeti 
dela, sledijo zdrsi, spotiki in padci delavcev na nižji nivo ali na istem nivoju. V veliko 
primerih je bil vzrok za nezgodo tudi materialni povzročitelj oziroma padec bremena na 
delavca ter gibanje telesa z obremenitvijo in brez nje. Vzroke za nezgode pri delu gre tako 
iskati tudi v nizki ravni varnostne kulture, podcenjevanju tveganj in tudi neizkušenosti 
delavcev. Vzroki nezgod za leti 2015 in 2016 so razvidni v tabeli 10, za obdobje 2014–
2016 pa na sliki 10. 











Lažje nezgode 13713 14770 12231 14191 15026 12310 9625 8719 8866 8901 8718











































Prijavljene lažje in težje nezgode pri delu, 2006–2016




Tabela 10: Vzroki nezgod pri delu, ki so imele za posledico lažjo ali težjo poškodbo delavca, v odstotkih, 






Izguba nadzora nad delovno opremo (stroji, ročno orodje, 
transportna sredstva) in predmeti dela 
28,0  29,2  
Zdrsi, spotiki in padci delavcev 19,8  19,5  
Padec bremena na delavca 14,6  15,0  
Gibanje telesa z obremenitvijo 12,7  12,9  
Gibanje telesa brez obremenitve 8,6  8,5  
 
 
Slika 10: Vzroki za nastanek nezgode pri delu v odstotkih v obdobju 2014–2016 [50] 
V letu 2015 se je največ nezgod pri delu, ki so jih delodajalci prijavili Inšpektoratu RS za 
delo, zgodilo v predelovalni dejavnosti, kjer izstopata dejavnost proizvodnje kovin in 
kovinskih izdelkov ter dejavnost proizvodnje električnih naprav, drugih strojev in naprav. 
Naslednja dejavnost, v kateri so delodajalci prijavili največ nezgod pri delu, je dejavnost 
trgovine, vzdrževanja in popravila motornih vozil, sledijo ji dejavnost gradbeništva, 
dejavnost javne uprave in obrambe, socialne varnosti ter dejavnosti prometa in 
skladiščenja. Dejavnosti, v katerih se je zgodilo 3,0–5,3 % prijavljenih nezgod pri delu, 
so gostinstvo (dejavnost I), izobraževanje (dejavnost P), druge raznovrstne poslovne 




dejavnosti (dejavnost N) ter zdravstveno in socialno varstvo (dejavnost Q). V letu 2016 
je odstotek nezgod po dejavnostih skoraj enak letu 2015 (glej tabelo 11). 
Tabela 11: Odstotki dejavnosti, v katerih je prišlo do delovnih nezgod, ki so imele za posledico lažjo ali 
težjo poškodbo delavca, 2015 in 2016 [50–51] 










Predelovalna dejavnost (skupaj): 
- Proizvodnja kovin in kovinskih izdelkov 
- Proizvodnja električnih naprav ter drugih strojev in 
naprav 
37,2  37,6  
29,7  29,6  
18,2  19,1  
G 
Dejavnost trgovine, vzdrževanja in popravila motornih 
vozil 
11,5  11,8  
F Dejavnost gradbeništva 7,6  6,9  
O Dejavnost javne uprave in obrambe, socialne varnosti 7,5  7,0  
H Dejavnost prometa in skladiščenja 7,0  7,3  
 
Tako kot v letih 2013, 2014 in 2015 sta tudi v letu 2016 najpogostejša načina, ki sta 
pripeljala do nezgode pri delu, stik z ostrim, koničastim, grobim materialnim 
povzročiteljem (25 % nezgod, 2015: 24,2 %) ter vodoravni ali navpični padec osebe (23,4 
% nezgod, 2015: 22,9 %), s skupnim deležem 48,4 % (2015: 47,1 %) glede na vse 
prijavljene nezgode pri delu. Tretji najpogostejši način nezgode pri delu je bil udarec 
oziroma trčenje delavca s predmetom, kar se je zgodilo v 19,3 % (2015: 19,6 %) 
prijavljenih nezgod pri delu, v 8,5 % (2015: 8,7 %) nezgod pri delu pa je bil kot način 
zabeleženo ujetje ali stisnjenje delavca. Preostali deleži po načinu nastanka poškodb v 
obdobju 2015–2016 so razvidni s slike 11. 
 





Slika 11: Načini nastanka nezgod v odstotkih, 2015 in 2016 [50] 
V letu 2016 so si delavci največkrat poškodovali prste rok, in to kar v 29,6 % (2015: 28,8 
%), sledijo poškodbe nog, kolen in kolkov (12,2 %), poškodbe skočnih sklepov, stopal in 
prstov na nogah (12,1 %), poškodbe zapestij, hrbtišč rok in dlani (10,0 %) ter poškodbe 
rame, nadlakti, podlakti in komolca (8,5 %). Preostali delež poškodb je porazdeljen na 
ostale dele telesa ali pa je v poškodbo vključenih več delov telesa. Podatki iz leta 2016 so 
skoraj enaki podatkom iz leta 2015 in leta 2014 (glej tabelo 12). 
Tabela 12: Najpogosteje poškodovani deli telesa zaradi nezgod pri delu v odstotkih, 2015 in 2016 
[50–51] 





Prsti roke 28,8  29,6  
Poškodbe nog, kolen in kolkov 12,6  12,2  
Poškodbe skočnih sklepov, stopal in prstov na nogah 11,2  12,1  
Poškodbe zapestji, hrbtišč rok in dlani 10,2  10,0  
Poškodbe rame, nadlakti, podlakti in komolca 8,5  8,5  
 
Glede na mesto nastanka se je največ nezgod zgodilo na običajnem delovnem mestu, in 
sicer v 88 % (leta 2015: 86,7 % in leta 2014: 87,0 %). Podrobnejši podatki so razvidni s 
slike 12. 





Slika 12: Nezgode pri delu po mestu nastanka v odstotkih, 2015 in 2016 [50] 
Kot prikazuje grafikon 23, se je v letu 2016 največ nezgod zgodilo v starostni skupini 35–
44 let (27,4 %), v letu 2015 pa v starostni skupini 45–54 let (28,1 %). Podatki o starosti 
poškodovanih delavcev tako kažejo, da je bilo 79,5 % (2015: 81,5 %) poškodovanih 
delavcev starih 25–54 let. Manj nezgod so v obeh letih zabeležili v starostni skupini 55–
64 let in v starostni skupini 18–24 let. Najmanj poškodb pa je bilo zabeleženih v starostni 
skupini do 17 let (0,4 %, 2015: 0,2 %) in od 65 let naprej (0,4 %, 2015: 0,1 %). Najstarejši 
poškodovani v letu 2016, katerega nezgoda je bila prijavljena, je bil star 69 let (2015: 75 
let), najmlajši pa 14 let (2015: 15 let). 
 





















































Iz statistične analize prijavljenih nezgod pri delu izhaja, da so se najpogosteje pri delu 
poškodovali delavci moškega spola. Na Inšpektoratu RS ugotavljajo, da je ta delež v letu 
2016 dosegel 74 %, kar je malo manj kot tri četrtine vseh poškodovanih. Poškodovanih 
delavk je bilo 26 %. V letu 2015 je bil delež poškodovanih moških 
73-odstoten, delež poškodovanih žensk pa 27-odstoten. 
8.3 Statistika in analiza poškodb pri delu 
Države članice EU statistično spremljajo poškodbe pri delu v skladu z metodologijo 
Eurostata – ESAW (European Statistics Accidents at Work), ki je z vstopom Slovenije v 
EU postala obvezna tudi za našo državo. V skladu z metodologijo pripravljena baza 
podatkov s posameznimi zapisi primerov poškodb mora biti na Eurostat poslana enkrat 
letno. Podatke na Eurostat posreduje pooblaščena institucija NIJZ, ki jih pridobiva na 
osnovi prijave poškodbe pri delu, katere za ta namen dopolnjujejo s podatki Inšpektorata 
RS za delo [25]. 
Cilj je zagotoviti zbiranje in izkazovanje kakovostnih podatkov na področju nezgod pri 
delu v skladu z metodologijo ESAW Evropske unije. Analize kakovostnih podatkov o 
nezgodah neposredno pri delu nam tako omogočajo načrtovanje ukrepov na republiški in 
območnih ravneh, pa tudi konkretne ukrepe po posameznih dejavnostih. Inšpektorat želi 
na osnovi kakovostnih podatkov prispevati k zmanjševanju števila nezgod pri delu v 
državi [60, 61]. 
Definicija poškodbe pri delu je v evropskem statističnem sistemu ožja kot v večini 
nacionalnih sistemov držav članic. Poškodba ali nezgoda pri delu je v metodologiji 
ESAW definirana kot nenaden dogodek v toku dela, ki povzroči telesno ali duševno 
škodo. Izključene so namerne samopoškodbe, poškodbe na poti na in z dela in poškodbe, 
ki imajo samo medicinski razlog nastanka ter poklicne bolezni. Vključeni so primeri, ki 
zahtevajo vsaj štiri koledarske dni odsotnosti z dela (imenujejo jih tudi »resne poškodbe 
pri delu«). Kot smrtne nezgode so definirane vse tiste, kjer smrt nastopi znotraj enega leta 
po poškodbi na delu. Poleg oškodovanja zdravja imajo te nezgode tudi velike ekonomske 
posledice za podjetja [62]. 
V skladu z metodologijo ESAW Evropske unije se izračunavajo naslednji kazalniki 
[2, 48]: 
1. absolutno število poškodb pri delu in odstotki poškodb pri delu; 
2. stopnja incidence poškodb pri delu (angl. incidence rate of accidents at work) 
oz. stopnja pogostosti poškodb pri delu, ki je definirana kot število poškodb pri 
delu (PPD) na 100.000 zaposlenih. Pri izračunu je upoštevano število zaposlenih 
oziroma delovno aktivnih pridobljeno iz nacionalnih Anket o delovni sili. 
Izračuna se jo lahko za določeno leto, državo, dejavnost, spol, starost ali drugo 




razdelitev, posebej za smrtne poškodbe pri delu in poškodbe pri delu z več kot 
tridnevno odsotnostjo z dela (resne poškodbe); 
 
Stopnja incidence PPD =
število poškodb pri delu (smrtne ali resne)
število zaposlenih
×  100.000  
3. standardizirana stopnja incidence poškodb pri delu/smrtnih poškodb pri 
delu (angl. standardised incidence rate of accidents at work/standardised 
incidence rate of fatal accidents at work) oz. standardizirana stopnja pogostosti 
poškodb pri delu/smrtnih poškodb pri delu: zaradi primerljivosti med državami 
EU so primeri poškodb pri delu v posamezni državi standardizirani na povprečje 
pri 13 najpogostejših gospodarskih dejavnostih (SKD) v državah EU. Prikazujejo 
stopnjo poškodb pri delu na 100.000 zaposlenih. Smrtni primeri so standardizirani 
po enakem postopku kot vsi primeri poškodb pri delu. 
 
SKD (standardna klasifikacija dejavnosti) se uporablja za določanje dejavnosti, za 
razvrščanje poslovnih subjektov in njihovih delov za potrebe različnih podatkovnih zbirk 
ter za potrebe statistike in analitike v državi in na mednarodni ravni. Po Uredbi o 
standardni klasifikaciji dejavnosti – SKD 2008 je vsaka postavka dejavnosti določena s 
šifro in nazivom. Tako so incidenčne stopnje (frekvence), ki se uporabljajo za izračun 
indeksa, standardizirane (po gospodarski dejavnosti), da se odpravijo razlike zaradi 
različne distribucije nacionalne delovne sile v panoge z nizkim in visokim tveganjem. 
Primeri dejavnosti z visokim tveganjem so kmetijstvo, industrija, gradbeništvo in promet. 
Nadalje so v izračun vključene samo tiste gospodarske dejavnosti, za katere lahko vse 
države zagotovijo popolne podatke [2]. Tabela 13 prikazuje 13 glavnih gospodarskih 
dejavnosti po SKD 2008, ki se uporabljajo v primerjavi.  
Tabela 13: Naziv in šifre 13 najpogostejših dejavnosti po SKD 2008, ki se upoštevajo pri primerjavi 
med državami EU [62] 
Glavna 
šifra SKD 




Kmetijstvo; industrija in gradbeništvo (brez rudarstva - B); službe 
poslovnega gospodarstva 
– 
A Kmetijstvo in lov, gozdarstvo, ribištvo 01–03 
C Predelovalne dejavnosti 10–33 
D Oskrba z električno energijo, plinom in paro 35 
E 
Oskrba z vodo, ravnanje z odplakami in odpadki, saniranje  
okolja 
36–39 
F Gradbeništvo 41–43 
G Trgovina, vzdrževanje in popravila motornih vozil 45–47 
H Promet in skladiščenje 49–53 




I Gostinstvo 55–56 
J Informacijske in komunikacijske dejavnosti 58–63 
K Finančne in zavarovalniške dejavnosti 64–66 
L Poslovanje z nepremičninami 68 
M Strokovne, znanstvene in tehnične dejavnosti 69–75 
N Druge raznovrstne poslovne dejavnosti 77–82 
 
Za primerjavo pogostosti poškodb med državami EU sem uporabljala standardizirano 
incidenčno stopnjo poškodb pri delu na 100.000 zaposlenih. Za bolj realno primerjavo 
poškodb pri delu v Sloveniji pa sem po večini uporabljala podatke o številu poškodb pri 
delu na 1.000 zaposlenih v koledarskem letu. 
Število PPD na 1.000 zaposlenih =
število poškodb pri delu
število zaposlenih
 ×  1000  
Ker gre za podatke o številu poškodb pri delu na 1000, 10.000 ali 100.000 zaposlenih, 
številke niso odvisne od števila zaposlenih. Upadanje števila zaposlenih med gospodarsko 
krizo zato ne bi smelo vplivati na končne vrednosti. Število smrtnih poškodb pri delu v 
Sloveniji se računa na 10.000 zaposlenih.  
8.3.1 Statistika poškodb pri delu v Evropski uniji 
Po podatkih Eurostata so v 28 državah članicah EU (EU-28) v letu 2014 zabeležili okoli 
3,2 milijona poškodb pri delu, ki so zahtevale več kot tri dni odsotnosti z dela (resne 
poškodbe), in okoli 3.700 smrtnih poškodb pri delu, kar predstavlja eno smrtno poškodbo 
na približno 850 poškodovanih delavcev. Če prištejemo še poškodbe, ki ne povzročajo 
odsotnosti z dela, in tiste, pri katerih so ponesrečenci odsotni le do tri dni, potem se število 
poškodb še povzdigne. Smrtnih poškodb med ženskami je zelo malo [62]. 
Število poškodb pri delu v EU-28 se je med letoma 2013 in 2014 rahlo povečalo, pri 
čemer je bilo za 49.000 več resnih poškodb in 65 več poškodb s smrtnim izidom. Število 
nezgod v posameznem letu je najverjetneje, vsaj do neke mere, povezano s splošno 
stopnjo gospodarske dejavnosti in skupnim številom zaposlenih oseb. Kot kaže analiza, 
se je število nezgod pri delu v letu 2009 zmanjšalo, kar je mogoče pripisati upočasnitvi, 
stagnaciji ali krčenju gospodarske dejavnosti, povezane s svetovno finančno in 
gospodarsko krizo. Na podlagi tega dejstva in v upanju, da bi bili podatki čim bolj realni, 
sem za primerjavo med državami uporabila podatke o poškodbah pri delu na 100.000 
zaposlenih za 13 najpogostejših dejavnosti po SKD (standardizirana stopnja pogostosti 
poškodb pri delu) v EU-28. 
Podatki Eurostata v skladu z metodologijo ESAW omogočajo primerjavo med državami 
v določenem časovnem obdobju. Države, ki sem jih uporabila za primerjavo, so izbrane 




na podlagi dejstev v poglavju Skupine držav z učinkom gospodarske krize. Te države so 
Španija, Nemčija, Poljska, Slovenija in Evropska unija (EU). 
V Španiji se je ekonomska kriza začela v začetku leta 2008, v letu 2009 pa se je 
gospodarska rast drastično zmanjšala in nastopila je recesija, kar se izraža tudi pri 
hitrejšem padanju števila poškodb pri delu po letu 2007. Španija je prav tako kot Slovenija 
doživela dvojni padec gospodarske rasti, vendar je Slovenija v primerjavi s Španijo svoje 
gospodarstvo pred drugim valom recesije leta 2012 nekoliko okrepila. Nemčijo je kriza 
prizadela v letu 2008, vendar nanjo ni bistveno vplivala, saj se je že konec leta 2009 
izboljšala njena gospodarska aktivnost in tako je leta 2010 ponovno dosegla pozitivno 
gospodarsko rast. Slednja se je v naslednjih dveh letih zmanjšala, toda še vedno je ostala 
na pozitivni stopnji. Vse to pa se podobno izraža tudi pri številu poškodb pri delu na 
grafikonu 24. Del Evrope je bil v recesiji že nekoliko prej, zato je rahel padec števila 
poškodb viden že pred letom 2008 [63–65]. Poljska je edina evropska država, ki je kriza 
v letu 2009 še ni prizadela. 
Zaradi kasnejše včlanitve Slovenije in Poljske v EU (leta 2004) podatkov o 
standardizirani stopnji pogostosti resnih poškodb pri delu med letoma 2001 in 2007 na 
Eurostatu zanju ni. V letu 2008 se je spremenila metodologija poročanja podatkov na 
Eurostat (sprememba SKD – prej so beležili samo devet glavnih gospodarskih panog), 
zato so v obdobju 2002–2007 v primerjavi z leti od 2008 dalje možna odstopanja. 
 
Grafikon 24: Gibanje standardizirane stopnje pogostosti poškodb pri delu na 100.000 zaposlenih v 



































Gibanje standardizirane stopnje pogostosti poškodb pri delu 








Z grafikona 24 je razvidno, da kriza vpliva na zmanjšanje pogostosti poškodb pri delu v 
kriznem obdobju, med letoma 2008 in 2014. Izrazit padec je v Nemčiji in Španiji opazen 
predvsem v letu 2009.  
Leta 2008 se je zaradi spremenjene metodologije poročanje podatkov na Eurostat 
nekoliko spremenilo, zato sem v nadaljevanju zajela in obravnavala le obdobje 2008–
2014. Kljub spremenjeni metodologiji, ki je do leta 2007 obravnavala devet gospodarskih 
panog, od leta 2008 dalje pa obravnava 13 panog, se je število poškodb v letu 2009 
zmanjšalo.  
V nadaljevanju bom predstavila podatke standardizirane stopnje pogostosti smrtnih 
poškodb in poškodb pri delu na 100.000 zaposlenih za šestletno obdobje izbranih držav 
članic Evropske unije (Slovenija, Poljska, Nemčija in Španija). Zaradi 1. 1. 2008 
spremenjene metodologije dela na Eurostatu v primerjavo nisem zajela celotnega 
desetletja. Podatki v tabelah 14 in 15 ne zajemajo poškodbe na poti na delo in z dela, saj 
jih Eurostat ne spremlja. Podatki za EU-28, označeni z (*) v letu 2014, so začasni. Po 
podatkih Eurostata iz leta 2014 je Slovenija glede na pogostost poškodb pri delu med 28 
državami zavzela 18. mesto [63].  
Tabela 14: Standardizirana stopnja pogostosti poškodb pri delu z bolniško odsotnostjo več kot tri dni za 
izbrane države v primerjavi s povprečjem EU-28 v obdobju 2008–2014 [63] 
 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 
EU-28 2.210,2 1.842,6 1.961,1 1.885,6 1.717,2 1.696,0 1.642,1* 
Slovenija 2.447,7 1.805,6 1.971,5 2.006,8 1.787,7 1.594,7 1.627,1 
Poljska 692,8 1.040,4 686,1 580,9 607,5 540,7 525,2 
Nemčija 3.162,1 2.088,9 2.207,4 2.402,8 2.202,5 2.178,4 2.118,7 
Španija 4.934,8 3.867,3 3.522,5 3.421,7 2.889,6 2.909,0 3.220,4 
 





Grafikon 25: Standardizirana stopnja pogostosti poškodb pri delu z bolniško odsotnostjo več kot tri dni 
za Slovenijo, Poljsko, Nemčijo in Španijo v primerjavi s povprečjem EU-28 v obdobju 2008–2014 
[Tabela 14] 
Podatki o poškodbah pri delu z grafikona 25 kažejo, da Slovenija ne odstopa bistveno od 
povprečja EU-28, je pa stanje bistveno slabše kot na Poljskem, a vseeno boljše kot v 
Nemčiji in Španiji. V zadnjih šestih letih je število poškodb v Sloveniji dokaj podobno, 
izrazita padca sta vidna predvsem v letih 2009 in 2013. Z grafikona je tudi razvidno, da 
v skoraj vseh državah število poškodb od leta 2008 do leta 2014 pada, največji upad je 
viden od leta 2008 do 2009. Trditev ne velja povsem za Poljsko, ki od leta 2008 do leta 
2009 beleži več nezgod, nato pa postopen manjši upad. V Sloveniji in Nemčiji je viden 
porast v letih, ko se gospodarstvo nekoliko okrepi (2009–2011), nato pa ponoven manjši 
padec. Največje konstantno padanje poškodb beležijo v Španiji, katero naj bi kriza tudi 
močneje prizadela.  
Tabela 15: Standardizirana stopnja pogostosti smrtnih poškodb pri delu za izbrane države v primerjavi 
s povprečjem EU-28 v obdobju 2008–2014 [63] 
 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 
EU-28 3,1 2,5 2,6 2,7 2,4 2,3 2,3* 
Slovenija 3,8 3,2 3,5 4,2 3,2 3 4 
Poljska 4 5,7 4 2,7 2,5 2 2 
Nemčija 2,7 1,4 1,6 1,6 1,5 1,3 1,4 






































Standardizirana stopnja pogostosti resnih PPD na 100.000 












Grafikon 26: Standardizirana stopnja pogostosti smrtnih poškodb pri delu za Slovenijo, Poljsko, 
Nemčijo in Španijo v primerjavi s povprečjem EU-28 v obdobju 2008–2014 [tabela 15] 
Podatki z grafikona 26 o smrtnih poškodbah pri delu kažejo, da kriza vpliva tudi na 
smrtne poškodbe. Na Poljskem, kjer so v letu 2009 beležili še pozitivno gospodarsko rast, 
se je število poškodb znatno povečalo od ostalih držav, ki jih je kriza že prizadela in so v 
letu 2009 beležile upad števila smrtnih poškodb pri delu. Do leta 2011 so smrtni primeri 
zaradi poškodb pri delu v skoraj vseh državah narasli, nato pa do leta 2013 ponovno 
upadli. V Sloveniji je glede na druge države stanje najslabše in močno odstopa od 
povprečja EU-28. V letu 2008 je stanje slabše le v Španiji in v obdobju 2008–2010 na 
Poljskem. Najmanj smrtnih poškodb beleži Nemčija, ki je pod povprečjem EU. Na 
Poljskem je stanje iz leta v leto boljše. 
V nadaljevanju bom predstavila statistične podatke poškodb pri delu 28 držav članic 
Evropske unije v primerjavi s Slovenijo za leti 2013 in 2014 ter nekaj podatkov o 
poškodbah pri delu za leto 2014 izključno za Evropsko unijo (EU-28). 
Na podlagi rahlo ožjega obsega dejavnosti (standardizirana stopnja pogostosti poškodb 
pri delu) je bilo v letu 2014 v EU-28 prijavljenih 1.642 resnih poškodb pri delu na 100.000 
zaposlenih, v letu 2013 pa nekoliko več, in sicer 1.696 poškodb (glej grafikon 27), 
medtem ko je bilo v letu 2014 in letu 2013 povprečno 2,3 smrtne poškodbe na 100.000 






































Standardizirana stopnja pogostosti smrtnih PPD na 100.000 












Grafikon 27: Resne poškodbe pri delu na 100.000 zaposlenih v državah članicah Evropske unije v 
primerjavi s povprečjem EU-28 v obdobju 2013–2014 [63] 
Standardizirane stopnje pogostosti resnih nezgod pri delu v letu 2014 so bile največje v 
nekaterih južnih in zahodnih državah članicah EU. Največ takšnih nezgod pri delu je bilo 
na Portugalskem, ki je beležila 3.582 nezgod na 100.000 zaposlenih (v letu 2013: 3.619 
nezgod), sledita ji Francija s 3.386 nezgodami in Španija s 3.220 nezgodami pri delu na 
100.000 zaposlenih. Med vzhodnimi državami članicami EU je bila Slovenija edina, ki je 
poročala o stopnji pogostosti z več kot 1.000 nezgodami pri delu na 100.000 zaposlenih. 
Daleč najnižje stopnje v letu 2014 so poročali v Bolgariji, kjer so zabeležili 82 nezgod, 
in v Romuniji, kjer so beležili 75 nezgod pri delu na 100.000 zaposlenih. Ti dve državi 
sta skoraj enako stanje beležili tudi v letu 2013.  
Kljub vsemu pa je treba opozoriti, da lahko te vrednosti odražajo višjo stopnjo 




































































































































































Resne poškodbe pri delu na 100.000 zaposlenih v EU-28 in 
državah Evropske unije, 2013 in 2014
2013 2014





Grafikon 28: Smrtne poškodbe pri delu na 100.000 zaposlenih v državah članicah Evropske unije v 
primerjavi s povprečjem EU-28 v obdobju 2013–2014 [63] 
Najvišja standardizirana stopnja pogostosti smrtnih poškodb pri delu v letu 2014 je bila 
zabeležena v Romuniji, kjer je bilo 7,1 smrtne žrtve na 100.000 zaposlenih. Podobno 
stanje je bilo zabeleženo tudi v letu 2013, ko je imela Romunija prav tako najvišjo stopnjo 
smrtnih poškodb pri delu med vsemi 28 državami članicami EU (6,9 smrtne žrtve na 
100.000 zaposlenih). Sledile so ji Latvija, Litva, Bolgarija, Portugalska in Malta, ki so 
bile edine države, ki so poročale o standardiziranih stopnjah pogostosti z več kot 4,5 
smrtne poškodbe na 100.000 zaposlenih. Slovenija je zasedla sedmo mesto, takoj za prej 
naštetimi državami. Nasproten učinek pa je zabeležila Nizozemska z najnižjo 
standardizirano stopnjo pogostosti, in sicer z eno smrtno poškodbo na 100.000 zaposlenih 
v letih 2014 in 2013 (0,8 smrtne poškodbe na 100.000 zaposlenih). 
Prav tako je treba omeniti, da so nezgode s smrtnim izidom glede na povprečje v EU-28 
razmeroma redke. Kot je že bilo omenjeno, je bila v letu 2014, v povprečju ena nezgoda 
na 850 resnih nezgod pri delu za delavca usodna. Zaradi tega se lahko stopnje pogostosti 
smrtnih nezgod pri delu močno razlikujejo iz enega leta v drugo, zlasti v manjših državah 
članicah EU [62].  
Z grafikona 29 je razvidno, da so moški poškodbam pri delu precej bolj izpostavljeni kot 
ženske. V EU-28 več kot dve tretjini (68,7 %) nastalih poškodb pri delu vključuje moške, 
ostalih 31,3 % pa ženske. Glede na evropske države se največ žensk pri delu poškoduje 









































































































































































Smrtne poškodbe pri delu na 100.000 zaposlenih v EU-28 in 
državah Evropske unije, 2013 in 2014 
2013 2014




Avstriji. Razlika med največ poškodovanimi ženskami (44,5 % na Švedskem) in najmanj 
poškodovanimi (15,1 % na Malti) je približno trikratna. Slovenija je malo pod evropskim 
povprečjem (EU-28) s 24,4 % poškodovanih žensk in 75,6 % poškodovanih moških.  
 
Grafikon 29: Odstotek resnih poškodb pri delu glede na spol v državah članicah Evropske unije v 
primerjavi s povprečjem EU-28, leto 2014 [63] 
Delež smrtnih poškodb pri delu v evropskih državah je prav tako kot pri resnih poškodbah 
večji pri moških, le da so ti deleži nekoliko večji. V EU-28 se smrtno ponesreči 93,6 % 
moških in 6,3 % žensk. Največ žensk pri delu se smrtno poškoduje v Sloveniji, v 
Združenem kraljestvu in Luksemburgu, najmanj pa na Češkem, v Belgiji in na 
Nizozemskem. Razlika med največ smrtno poškodovanimi ženskami (12,0 % v Sloveniji) 
in najmanj poškodovanimi (1,7 % na Češkem) je več kot sedemkratna. Na Cipru, Malti 
in Slovaškem v letu 2014 med ženskami niso zabeležili smrtne poškodbe pri delu (glej 




























































































































































Odstotek resnih poškodb pri delu v državah EU-28 glede na 
spol, 2014
Moški Ženske





Grafikon 30: Odstotek smrtnih poškodb pri delu glede na spol v državah članicah Evropske unije v 
primerjavi s povprečjem EU-28, leto 2014 [63] 
Z grafikona 31 je razvidno, da so se v letu 2014 v EU-28 najpogosteje poškodovali moški 
v starostnih skupinah do 18 let in 18–24 let, najmanj poškodovanih je bilo v starostni 
skupini nad 65 let. Pri ženskah je število resnih poškodb v istih starostnih skupinah kot 
pri moški manjše. Prav tako je bilo pri ženskah v starostnih skupinah do 18 let in 18–24 
večje kot v ostalih starostnih skupinah. 
 
Grafikon 31: Resne poškodbe pri delu na 100.000 zaposlenih po starostnih skupinah in spolu, EU-28, 































































































































































































Resne poškodbe pri delu na 100.000 zaposlenih po 
starostnih skupinah in spolu, EU-28, 2014
Skupaj Moški Ženske




V letu 2014 je bilo v EU-28 največ smrtno poškodovanih delavcev v starostni skupini nad 
65 let, najmanj pa v starostni skupini do 18 let. Pri ženskah se v tej skupini smrtne 
poškodbe ne pojavijo. Prav tako je tudi manjše število poškodb pri ženskah v vseh 
starostnih skupinah (glej grafikon 32).  
 
Grafikon 32: Smrtne poškodbe pri delu na 100.000 zaposlenih po starostnih skupinah in spolu, EU-28, 
leto 2014 [63] 
V delovno aktivni populaciji se moški bolj pogosto poškodujejo kot ženske. Razlog za to 
je povezanost z gospodarskimi dejavnostmi z večjim tveganjem, pri katerih prevladuje 
predvsem moška delovna sila.  
Upoštevaje, da imajo standardizirane stopnje pojavnosti malce ožjo pokritost dejavnosti 
od običajne stopnje pogostosti nezgod pri delu, izključujejo namreč dejavnost rudarstva 
in kamnin ter nekatere storitvene dejavnosti (tj. dejavnost B in O-U), sem za primerjavo 
med državami upoštevala odstotke vseh prijavljenih nezgod pri delu v EU-28, kjer so 
zajete vse dejavnosti. 
Po podatkih z grafikona 33 se je v letu 2014 v EU-28 največ smrtnih poškodb pri delu 
zgodilo v dejavnosti gradbeništva (20,9 %), dejavnosti prometa in skladiščenja (16,6 %), 
predelovalnih dejavnostih (15,4 %) in v dejavnosti kmetijstva, gozdarstva in ribištva (14,3 
%). Te dejavnosti predstavljajo skupno kar dve tretjini (67,2 %) vseh smrtnih nezgod pri 
delu. Največ resnih poškodb pri delu pa se je zgodilo v predelovalni dejavnosti (19,5 %), 
sledijo ji dejavnost trgovine na debelo in drobno (12,8 %), dejavnost gradbeništva (11,6 
%), dejavnost zdravstvenega in socialnega varstva (11,5 %) ter dejavnost prometa in 
skladiščenja (8,3 %). Ostali deleži resnih in smrtnih poškodb pri delu po dejavnostih so 
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Grafikon 33: Resne in smrtne poškodbe pri delu po gospodarskih dejavnostih, EU-28, leto 2014 [63] 
 
Grafikon 34: Odstotki poškodb pri delu glede na velikost podjetja, EU-28, leto 2014 [63] 
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Odstotki poškodb pri delu glede na velikost podjetja, EU-28, 
2014 
Resne PPD Smrtne PPD Skupaj PPD




Število zaposlenih v podjetju zelo vpliva na odstotke poškodb pri delu. V manjšem 
podjetju, kjer zaposlujejo od 10 do 49 oseb, je ta odstotek največji, tam se zgodi največ 
resnih in smrtnih poškodb. Po skupnem številu poškodb pri delu mu sledi srednje veliko 
podjetje z od 50 do 249 zaposlenimi. Najmanjši delež poškodb je bil v letu 2014 v skupini 
samozaposlenih oseb.  
Tabela 16: Odstotki poškodb pri delu po vzrokih nezgode, EU-28, leto 2014 [63] 






Izguba nadzora (popolna ali delna) nad strojem, transportnimi 
sredstvi ali pri ravnanju z opremo, ročnim orodjem, predmeti, 
živalmi 
29,8 % 21,1 % 
Zdrs – spotik in padec – padec oseb 13,7 % 19,0 % 
Razbitje, razpok, razcepitev, zdrs, padec, rušenje materialnega 
povzročitelja 
11,7 % 6,5 % 
Gibanje telesa brez telesne obremenitve (vodi do zunanje 
poškodbe) 
6,2 % 13,0 % 
Nezgoda zaradi težav z elektriko, zaradi eksplozije, ognja 4,8 % 0,4 % 
Šok, strah, nasilje, napadalnost, grožnja, prisotnost 4,1 % 3,2 % 
Druge nevarne situacije 2,7 % 0,9 % 
Nezgoda zaradi poplave, uničenja, razpok, izliva, izparevanja, 
izpuha 
1,9 % 1,5 % 
Gibanje telesa s telesno obremenitvijo (vodi do notranje 
poškodbe) 
1,4 % 18,1 % 
 
Po vzrokih nezgode se je v letu 2014 v EU-28 največ smrtnih in resnih poškodb pri delu 
zgodilo zaradi izgube nadzora (popolna ali delna) nad strojem, transportnimi sredstvi ali 
pri ravnanju z opremo, ročnim orodjem, predmeti, živalmi itd., sledili so jim zdrsi, spotiki 
in padci oseb. Najmanj smrtnih poškodb se je zgodilo zaradi gibanja telesa s telesno 
obremenitvijo. Pri resnih poškodbah pa se je zgodilo najmanj nezgod zaradi težave z 
elektriko, eksplozije in ognja (glej tabelo 16). 
V letu 2014 je bil v EU-28 najpogostejši način, pri katerem je prišlo do resne poškodbe 
pri delu fizični ali duševni stres (23 %), sledilo mu je vodoravno ali navpično trčenje z 
nepremičnim predmetom ali proti njemu (22,9 %) ter stik z ostrim, koničastim, grobim 
materialnim povzročiteljem (15,4 %). Smrtne nezgode pri delu pa so najpogosteje 
nastopile zaradi udarca oziroma trčenja z gibajočim predmetom (29,3 %), sledilo jim je 
vodoravno ali navpično trčenje z nepremičnim predmetom ali proti njemu (19,1 %) in 
ujetje, stisnjenje itd. (13,3 %). Podrobni podatki so razvidni z grafikona 35. 





Grafikon 35: Resne in smrtne PPD po načinu poškodbe, EU-28, leto 2014 [63] 
Glede na vrsto poškodbe pri delu so bile v letu 2014 najpogostejše rane in površinske 
poškodbe (30,0 %) ter izpahi, zvini in nategi mišic (27,2 %). Najmanj poškodb je bilo 
zaradi učinka hrupa, vibracij in tlaka (glej grafikon 36). 
 











































































































































































































































Resne in smrtne PPD po načinu poškodbe, EU-28, 2014  












0 10 20 30 40
Rane in površinske poškodbe
Izpahi, zvini in nategi
Pretres možganov in notranje poškodbe
Zlomi kosti
Šok
Opekline, oparine in ozebline
Poškodbe več delov telesa
Travmatične amputacije (izguba delov…
Zastrupitve in okužbe
Učinki hrupa, vibracij in tlaka
Drugo, neopredeljeno
Odstotki poškodb (%)
Resne in smrtne poškodbe pri delu po vrsti poškodbe, EU-28, 
2014




8.3.2 Statistika poškodb pri delu v Sloveniji 
Poškodbe pri delu so tako kot drugod po svetu tudi v Sloveniji resen problem. Iz 
Zdravstvenega statističnega letopisa 2015 lahko povzamem, da je bilo v letu 2015 v 
Sloveniji prijavljenih 13.255 poškodb pri delu oziroma 16 poškodb na 1.000 zaposlenih. 
Od vseh prijavljenih poškodb je bilo 23 takih, ki so imele za posledico smrt [66].  
Smrtne poškodbe se v Sloveniji računajo na 10.000 zaposlenih, druge poškodbe pri delu 
pa na 1.000 zaposlenih. Ker za nekatere porazdelitve poškodb pri delu ni bilo 
razpoložljivih podatkov v teh oblikah, sem uporabljala število poškodb ali odstotke 
poškodb. 
Resnost in pogostost poškodb pri delu prikazuje bolniška odsotnost. Bolniško odsotnost 
sem podrobneje opisala v poglavju Statistični podatki bolniškega staleža zaradi poškodb 
pri delu.  
8.3.2.1 Prijavljene poškodbe pri delu 
Grafikon 37 prikazuje trende spreminjanja števila poškodb pri delu na 1.000 zaposlenih 
(t. i. pogostost poškodb) v obdobju 2001–2015. Z grafikona 37 je jasno razvidno, da 
število poškodb v obdobju 2001–2015 vztrajno pada. Za lažji prikaz vpliva krize na 
poškodbe sem grafikon 37 razdelila na dve obdobji. V prvo predkrizno obdobje sem 
zajela leta od 2001 do 2008 (grafikon 38), v drugo krizno obdobje pa leta od 2008 do 
2015 (grafikon 39). Obe obdobji zajemata osem let.  
 
Grafikon 37: Trendi spreminjanja števila poškodb pri delu na 1000 zaposlenih v obdobju 2001–2015 
[66–80] 
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Grafikon 38: Spreminjanje števila poškodb pri delu na 1000 zaposlenih v predkriznem obdobju 
2001–2008 [66–80] 
 
Izračunan trend v obdobju pred krizo od leta 2001 do leta 2008 na grafikonu 38 prikazuje 
linearni trend padanje z enačbo: 
y = –0,6821x + 1398,4, 
 
medtem ko je v obdobju nastajanja gospodarske krize od leta 2008 dalje trend padanja 
števila poškodb pri delu še večji, kar prikazuje enačba z grafikona 39: 
y = –1,8964x + 3836,2. 
 
Rezultati ustrezajo trditvi, da je upad poškodb pri delu v predkriznem obdobju manjši kot 
v obdobju gospodarske krize. 
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Grafikon 39: Spreminjanje števila poškodb pri delu na 1000 zaposlenih v kriznem obdobju 
2008–2015 [66–73] 
 
V nadaljevanju se bom zaradi podrobnejše raziskave vpliva gospodarske krize na 
poškodbe pri delu omejila na 10-letno obdobje 2006–2015, saj naj bi bil vpliv krize 
največji v obdobju 2008–2014. 
 
Grafikon 40: Število poškodb pri delu na 1000 zaposlenih s trendom gibanja, obdobje 2006–2015  
[66–75] 


































Spreminjanje števila poškodb pri delu na 1000 



















































Grafikon 40 prikazuje število poškodb pri delu na 1000 zaposlenih s stalnim trendom 
upadanja od leta 2007 do leta 2014. Največji upad poškodb pri delu je opazen v letu 2013 
in to za skoraj 43 %. Po mnenju Inšpektorata RS za delo naj bi bilo to leto tudi najbolj 
krizno leto, odkar so Slovenijo zajele posledice svetovne gospodarske krize. V tem letu 
so bili inšpektorji priča tudi številnim kršitvam delovnopravne zakonodaje, ki so bile 
posledice likvidnostnih težav delodajalcev, temu pa sta sledila prenehanje delodajalcev 
in odpuščanje delavcev, pa tudi zlorab delovnopravne zakonodaje. Padec poškodb pri 
delu (*) v letu 2013 je tudi delno posledica spremembe definicije poškodbe pri delu. V 
skladu z ZPIZ-2 od 1. 1. 2013 poškodbe pri delu ne vključujejo več poškodb na poti na 
delo in z dela, razen če prevoz organizira delodajalec. 
Trend padanja števila poškodb velja za vse delavce ne glede na spol. Najbolj je 
zmanjševanje poškodb pri delu opazno pri moških, saj so bolj ogrožena skupina na delu 
kot ženske. Deloma je to posledica opravljanja del na tehnično bolj zahtevnejših delovnih 
mestih, kjer je večje tveganje za poškodbe pri delu. Moški se po podatkih iz 
Zdravstvenega statističnega letopisa 2015 pri delu poškodujejo okoli trikrat več kot 
ženske.  
Na grafikonu 41 so zbrane vse prijavljene poškodbe pri delu v desetletnem obdobju.  
 
Grafikon 41: Vse prijavljene poškodbe pri delu v obdobju 2006–2015 [81] 
V skupno število poškodb pri delu, ki jih beleži NIJZ, so vključene lažje, hujše, smrtne 
in kolektivne poškodbe pri delu. Od vseh poškodb pri delu je v letu 2015 največ 
zabeleženih lažjih (93,7 %), sledijo jim hujše (6,0 %), smrtne (0,17 %) in kolektivne 
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Grafikon 42: Prijavljene lažje in hujše poškodbe pri delu v obdobju 2008–2015 [81] 
Grafikon 42 prikazuje število prijavljenih lažjih in hujših poškodb v osemletnem obdobju 
(2008–2015). Nenadni padec prijavljenih poškodb med letoma 2008 in 2013 je opazen 
predvsem pri hujših poškodbah. V obdobju med letoma 2008 in 2014 je bilo prijavljenih 
okrog 60 % manj hujših poškodb in okrog 40 % manj lažjih poškodb. Po podatkih iz let 
2014 in 2015 pa lahko rečemo, da se trend prijavljanja lažjih in hujših poškodb rahlo 
povečuje.  
Kot prikazuje grafikon 43 za leto 2015, so najbolj ogrožena skupina mladi delavci od 15. 
do 19. leta starosti, ki se v Sloveniji poškodujejo približno trikrat bolj pogosto kot druge 
starostne skupine delavcev. Tveganje za poškodbo pri delu pa je najmanjše v starostni 
skupini od 55 let in več. Poškodbe po 55. letu starosti torej upadajo, čemur zagotovo niso 
razlog specifične psihofizične sposobnosti, ampak do tega najbrž pride zato, ker ti starejši 
delavci ne opravljajo več posebno nevarnih del, postanejo pa zagotovo bolj pazljivi, kot 
so bili prej. Problem starejših delavcev je, da so navajeni na drugačen način dela in z 
drugačno delovno opremo, kot jo je navajena večina delovno aktivnih ljudi. Mladi delavci 
pa še nimajo dovolj delovnih izkušenj in so tudi slabše usposobljeni kot starejši delavci, 
ki že vrsto let opravljajo delo, značilno za njihovo delovno mesto. Pri ženskah je število 
poškodb najmanjše pri starostnih skupinah 25–34 let in 35–44 let. Pri moških pa v 
starostni skupini nad 55 let. Z grafikona 43 je tudi razvidno, da je pogostost poškodb pri 
ženskah ne glede na starost manjša. 
2008 2009 2010 2011 2012 2013* 2014* 2015*
Lažje poškodbe 21812 19217 18770 16793 15978 12023 12244 12416
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Grafikon 43: Število poškodb pri delu na 1000 zaposlenih po starostnih skupinah in spolu za leto 2015 
[81] 
Na grafikonu 44 so prikazane štiri dejavnosti, ki so bile v času gospodarske krize najbolj 
na udaru. Ob primerjavi poškodb po dejavnostih vidimo, da se je po letu 2008 znatno 
zmanjšalo število poškodb pri vseh izbranih dejavnostih. Zanimivo je konstantno 
upadanje števila poškodb v gradbeništvu, kjer se je recesija začela najprej. 
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Število poškodb na 1000 zaposlenih se je pred recesijo, ko je bila rast proizvodnje še na 
višku, povečevala. V času recesije pa te številke padajo ne glede na vrsto proizvodnje. Na 
grafikonu 44 so prikazane nekatere bolj značilne in nevarne dejavnosti, na grafikonu 45 
pa so prikazani primeri v javni upravi, zdravstvu in šolstvu, ki so bili pod manjšim 
vplivom recesije. Pri teh dveh dejavnostih nastop recesije ni izrazito opazen oziroma se 
je recesija pojavila kasneje. 
 
Grafikon 45: Poškodbe pri delu na 1000 zaposlenih po nekaterih gospodarskih dejavnostih v obdobju 
2006–2015 [66–75] 
Določen vzrok za zmanjšanje prijavljenih nezgod pri delu v obdobju 2008–2014 je torej 
najverjetneje v recesiji in posledično zmanjšanem obsegu nevarnejših del v gradbeništvu 
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Grafikon 46: Poškodbe pri delu na 1000 zaposlenih po gospodarskih dejavnostih in spolu za leto 2015 
[66] 
V letu 2015 so bile najpogostejše poškodbe pri moških v dejavnosti rudarstva, sledili sta 
ji dejavnost oskrbe z vodo, ravnanje z odplakami in odpadki ter dejavnost kmetijstva, 
gozdarstva in ribištva. Prav tako kot moški so bile ženske najpogosteje poškodovane v 
dejavnosti rudarstva, sledile so ji dejavnost gostinstva, predelovalne dejavnosti in 
dejavnost trgovine, vzdrževanja in popravila motornih vozil. Ostale poškodbe glede na 
dejavnost so prikazane na grafikonu 46. 
Tabela 17: Odstotki poškodb pri delu po vzrokih nezgode za leto 2015 [81] 
Vzrok nezgode Odstotki PPD  
Izguba nadzora (popolna ali delna) nad strojem, transportnimi sredstvi ali pri 
ravnanju z opremo, ročnim orodjem, predmeti, živalmi 
36,4  
Zdrs – spotik in padec – padec oseb 24,5  
Razbitje, razpok, razcepitev, zdrs, padec, rušenje materialnega povzročitelja 14,2  
Gibanje telesa s telesno obremenitvijo (vodi do notranje poškodbe) 12,1  
Gibanje telesa brez telesne obremenitve (vodi do zunanje poškodbe) 6,7  
Šok, strah, nasilje, napadalnost, grožnja, prisotnost 2,3  
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Nezgoda zaradi poplave, uničenja, razpok, izliva, izparevanja, izpuha 2,3  
Nezgoda zaradi težav z elektriko, zaradi eksplozije, ognja 0,8  
Druge nevarne situacije 0,7  
Ni podatka 0,2  
 
Glavni vzrok za nastanek vseh poškodb pri delu je bil v letu 2015 izguba nadzora nad 
stroji in transportnimi sredstvi (36,4 %), sledili so zdrsi, spotiki in padci oseb (24,5 
%) ter razbitje, razpok, razcepitev, zdrs, padec, rušenje materialnega povzročitelja itd. 
(14,2 %) (glej tabelo 17). 
 
Grafikon 47: Odstotki poškodb pri delu po načinu poškodbe za leto 2015 [81] 
Po podatkih NIJZ je bil v letu 2015 najpogostejši način poškodbe pri delu vodoravno ali 
navpično trčenje z nepremičnim predmetom ali proti njemu (28,2 %), sledi mu stik z 
ostrim, koničastim, grobim materialnim povzročiteljem (25,2 %), udarec oziroma trčenje 
delavca z gibajočim predmetom (22,4 %) ter ujetje ali stisnjenje delavca (9,2 %). Preostali 
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Grafikon 48: Odstotki poškodb pri delu po načinu poškodbe za leto 2015 [81] 
Z grafikona 48 je razvidno, da se je v letu 2015 glede na mesto nastanka poškodbe največ 
poškodb pri delu zgodilo na običajnem delovnem mestu (81,7 %), sledile so jim poškodbe 
na službeni poti ali delovnem mestu v drugi enoti (11,1 %) ter poškodbe na začasnem 
delovnem mestu v isti enoti (3,4 %). Poškodb na poti na delo oziroma z dela je malo, saj 
se od leta 2013 dalje ne štejejo več k poškodbam pri delu, razen v primeru, ko prevoz 
organizira delodajalec.  
Tabela 18: Najpogosteje poškodovani deli telesa zaradi poškodb pri delu v letu 2015 [66] 
Najpogosteje poškodovani deli telesa Odstotki  
Prsti roke 27,4  
Noga, vključno s kolenom 12,7  
Skočni sklep 7,2  
Zapestje 5,8  
Komolec, podlaket 5,6  
Stopalo 4,7  
 
Zaposleni so si v letu 2015 najgosteje poškodovali prste rok, in to kar v 27,4 %, sledijo 
poškodbe nog, vključno s koleni (12,7 %), in poškodbe skočnih sklepov (7,2 %). Ostali 
odstotki poškodb so porazdeljeni v tabelo 18. 
8.3.2.2 Prijavljene smrtne poškodbe pri delu 
Število prijavljenih smrtnih poškodb pri delu se je od leta 2007, ko je bilo zabeleženih 
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bilo zabeleženih 24 smrtnih poškodb pri delu. Od leta 2012 do leta 2015 je število umrlih 
v nezgodah pri delu nihalo, vendar še zmeraj padalo, tako so v letu 2015 zabeležili 23 
smrtnih nezgod. Manj kot 23 smrtnih nezgod je bilo v letih 2004, 2005 in 2013, in sicer 
21. Gibanje števila prijavljenih smrtnih poškodb pri delu od leta 2001 do leta 2015 je 
razvidno z grafikona 49. 
  
Grafikon 49: Število smrtnih poškodb pri delu v obdobju 2001–2015 [66–80] 
Število smrtnih poškodb od začetka leta 2008, ko naj bi se začela recesija, pa vse do leta 
2012 pada. Na podlagi te ugotovitve lahko sklepamo, da ima recesija vpliv tudi na upad 
smrtnih poškodb. 
Glavni vzrok smrtnih poškodb pri delu je bila v letu 2015 izguba nadzora nad stroji in 
transportnimi sredstvi, sledijo razbitje, razpok, razcepitev, zdrs, padec, rušenje 
materialnega povzročitelja itd. Število smrtnih poškodb pri delu na 100.000 zaposlenih 
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Tabela 19: Število smrtnih poškodb pri delu na 100.000 zaposlenih po vzroku nezgode, leto 2015 [66] 
Vzrok nezgode 
Smrtne PPD na 
100.000 zaposlenih 
Izguba nadzora (popolna ali delna) nad strojem, transportnimi sredstvi 
ali pri ravnanju z opremo, ročnim orodjem, predmeti, živalmi 
0,9 
Razbitje, razpok, razcepitev, zdrs, padec, rušenje materialnega 
povzročitelja 
0,7 
Zdrs – spotik in padec – padec oseb 0,5 
Šok, strah, nasilje, napadalnost, grožnja, prisotnost 0,5 
Nezgoda zaradi težav z elektriko, zaradi eksplozije, ognja 0,2 
Skupaj 2,8 
 
Na lokaciji, kjer ima delodajalec prijavljeno svojo dejavnost (običajno delovno mesto), 
je bilo v letu 2015 zabeleženih 2,1 poškodba na 10.000 zaposlenih, na ostalih mestih ni 
bilo zabeleženih smrtnih poškodb. 
Na podlagi Zdravstvenih statističnih letopisov sem za obravnavano obdobje 2006–2015 
ugotovila, da je bilo gradbeništvo tista dejavnost, kjer se je pri delu zgodilo največ 
poškodb pri delu, ki so imele za posledico smrt delavca (34 % vseh smrtnih primerov). 
Sledile so ji predelovalne dejavnosti (C), promet in skladiščenje (H), kmetijstvo, lov, 
gozdarstvo in ribištvo (A) ter druge dejavnosti, pri katerih je smrtnih poškodb malo. V 
letih 2008 in 2015 je bilo število smrtnih poškodb v predelovalni dejavnosti in 
gradbeništvu izenačeno. 2011 je edino leto v obravnavanem obdobju, ko je bilo v 
dejavnosti gradbeništva (pet primerov) manj smrtnih poškodb kot v dejavnosti prometa 
in skladiščenja (sedem primerov). Podrobnejše število smrtnih primerov glede na 
dejavnosti je navedeno v tabeli 20. 




Tabela 20: Število primerov smrtnih poškodb pri delu po gospodarskih dejavnostih v obdobju 
2006–2015 [66–75] 
Leto 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013* 2014* 2015* Povprečje 
A Kmetijstvo in lov, 
gozdarstvo, ribištvo 
2 3 – 1 – 3 1 1 4 1 1,6 
B Rudarstvo 1 1 – – – – 1 – – – 0,3 
C Predelovalne 
dejavnosti 
9 10 11 5 6 5 8 5 4 7 7 
D Oskrba z električno 
energijo, plinom in 
paro 
– – 2 – – – – – – – 0,2 
E Oskrba z vodo, 
ravnanje z odplakami 
in odpadki, saniranje 
– – 1 2 – – – – – 1 0,4 





– 3 3 2 1 1 – 1 1 – 1,2 
H Promet in 
skladiščenje 
5 3 4 1 5 7 4 3 3 3 3,8 
I Gostinstvo – – – – – – – – – 1 0,1 
J Informacijske in 
komunikacijske 
dejavnosti 
– – 1 1 – – – – – 1 0,3 
K Finančne in 
zavarovalniške 
dejavnosti 
1 2 – 1 – – – – – – 0,4 
L Poslovanje z 
nepremičninami 
– – – – 1 – – – – – 0,1 
M Strokovne, 
znanstvene in tehnične 
dejavnosti 
1 – 2 3 1 – – 1 1 – 0,9 
N Druge raznovrstne 
poslovne dejavnosti 
1 1 2 2 – 1 1 2 – 1 1,1 
O Dejavnost javne 
uprave in obrambe, 
dejavnost obvezne 
socialne varnosti 
1 3 – – – – – 1 4 1 1 
P Izobraževanje   – – 1 1 – – 1 – 0,3 
Q Zdravstvo in 
socialno varstvo 
– 1 1 – – – – – – – 0,2 
R Kulturne, razvedrilne in rekreacijske dejavnosti Ni zabeleženih nezgod! 
S Druge dejavnosti – – – – – – – 1 – – 0,1 
T Dejavnost gospodinjstev z zaposlenim hišnim osebjem, proizvodnja za lastno rabo Ni zabeleženih nezgod! 
U Dejavnost eksteritorialnih organizacij in teles Ni zabeleženih nezgod! 
Dejavnost – SKUPAJ 31 43 38 31 28 24 26 21 25 23 29 
 




Smrtne poškodbe po gospodarskih dejavnostih v letu 2015 so razvrščene v tabeli 21. 
Vrstni red smrtnih poškodb po dejavnostih je skoraj enak dejavnostim v opazovanem 
obdobju 2006–2015. 
Tabela 21: Gospodarske dejavnosti (SKD), v katerih je prišlo do smrtnih poškodb pri delu v letu 2015 
[66] 
SKD Gospodarska dejavnost 
Število 
primerov 
F Gradbeništvo  7 
C Predelovalne dejavnosti 7 
H Promet in skladiščenje 3 
A Kmetijstvo in lov, gozdarstvo, ribištvo 1 
E Oskrba z vodo, ravnanje z odplakami in odpadki, saniranje  1 
I Gostinstvo 1 
J Informacijske in komunikacijske dejavnosti 1 
N Druge raznovrstne poslovne dejavnosti 1 
O 
Dejavnost javne uprave in obrambe, dejavnost obvezne socialne 
varnosti 
1 
Dejavnost – SKUPAJ 23 
 
Ogroženost za smrtno poškodbo je prisotna v skoraj vseh starostnih skupinah. V letu 2015 
je bilo največ smrtno ponesrečenih starih 45–55 let, kjer je bilo zabeleženih sedem 
smrtnih nezgod. Sledi jim starostna skupina od 55 let naprej, kjer je bilo zabeleženih šest 
primerov smrtnih poškodb. Pet smrtnih primerov so zabeležili v starostni skupini 25–34 
let ter štiri v starostni skupini 35–44 let. V starostni skupini 20–24 let je bila ena smrtna 
poškodba. Najpogosteje smrtno poškodovani so bili moški in to v skoraj vseh starostnih 
skupinah. Ženske so se smrtno poškodovale v dveh primerih, en primer se je zgodil v 
starostni skupini 20–24 let, drugi pa v skupini 45–55 let. Smrtno poškodovanih v starostni 
skupini 15–19 let ni bilo (glej grafikon 50). 





Grafikon 50: Smrtno poškodovani delavci glede na spol in starostno skupino, leto 2015 [81] 
Iz tabele 22 lahko razberemo, da so moški delavci bolj podvrženi smrtnim poškodbam 
pri delu kot ženske. Povprečen delež smrtno poškodovanih delavk v 10-letnem obdobju 
se giblje okrog 23 %. Od leta 2011 dalje in tako tudi v letu 2015 delež smrtno 
poškodovanih predstavnic ženskega spola predstavlja le 10% vseh smrtno ponesrečenih 
delavcev.  
Tabela 22: Število smrtnih poškodb pri delu po spolu v obdobju 2006–2015 [66] 
Leto 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 
Moški 31 42 37 30 27 22 26 20 22 21 
Ženske 0 1 1 1 1 2 0 1 3 2 
Skupaj 31 43 38 31 28 24 26 21 25 23 
15–19 let 20–24 let 25–34 let 35–44 let 45–55 let 55 in več let
Skupaj 0 1 5 4 7 6
Moški 0 0 5 4 6 6
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9 Primer dobre prakse na področju poškodb pri delu 
Naslednje podatke sem pridobila v večjem uspešnem podjetju s približno 330 
zaposlenimi, ki naj bi kljub gospodarski krizi dobro opravljalo svoje delo na področju 
varnosti in zdravja pri delu. V podjetju spremljajo poškodbe pri delu in jih sistematično 
obdelujejo že od leta 1986, in sicer z namenom preprečevanja le-teh v bodoče. 
V nadaljevanju bom najprej navedla nekaj osnovnih podatkov o podjetju in na kratko 
predstavila njihovo politiko varnosti in zdravja pri delu. Nadaljevala bom z deskriptivno 
analizo poškodb pri delu od leta 2007 do leta 2016 glede na število, pogostost, resnost in 
tveganje za poškodbe pri delu. Prikazala bom tudi podatke o poškodbah za 30-letno 
obdobje. Na koncu bom podala ugotovitve. 
9.1 Predstavitev podjetja 
Podjetje X je del multinacionalke, ki je dobavitelj sestavnih delov za vse glavne 
proizvajalce aparatov bele tehnike po celem svetu. Na področju meritev in nadzora ravni 
vode v aparatih bele tehnike ima podjetje X vodilni tržni delež v Evropi in pomemben 
tržni delež na področju zapor vrat za pralne stroje. Tako je glavna dejavnost podjetja 
proizvodnja električnih gospodinjskih naprav, katere glavni proizvodi so: regulatorji 
temperature, regulatorji nivoja vode, termometri, signalne lučke, mikrostikala, stikala, 
podsklopi za aparate in senzorji. 
Podjetje X trenutno zaposluje 327 ljudi. Daleč največ zaposlenih je bilo v podjetju na 
prelomu iz osemdesetih v devetdeseta leta prejšnjega stoletja, ko jih je bilo skoraj 900. 
Leta 2007 je podjetje dajalo delo 501 zaposlenemu, kasneje pa je to število zaradi 
avtomatizacije proizvodnje in vpliva gospodarske krize upadlo. 
Med 327 zaposlenimi je danes v podjetju 52 % žensk in 48 % moških. Največ jih je v 
starostni skupini 40–49 let, povprečna starost vseh zaposlenih pa je dobrih 47 let. V 
proizvodnji jih dela 201, v režiji pa 126. 
V proizvodnji prevladuje pretežno linijski način proizvodnje. Približno 40 % delavcev 
opravlja štiriizmensko delo, 20 % delavcev opravlja dvo- ali triizmensko delo, ostalih 40 
% pa le enoizmensko delo (režija). 
Podjetje deluje na trgu bele tehnike, katerega je kriza prizadela nekoliko manj kot druge 
veje gospodarstva. Povpraševanje po beli tehniki se je sicer v krizi zmanjšalo, vendar v 
primerjavi z drugimi izdelki in storitvami vseeno ne tako občutno. Največji segment 
proizvodnje so sestavni deli za pralne in pomivalne stroje, tem izdelkom pa se 
gospodinjstva, tudi v času krize, odpovejo med zadnjimi. Izvoz izdelkov je od leta 2008 
do leta 2013 pretežno upadal, vendar so v obdobju gospodarske krize in upada izvoza 




začeli prodajo novih izdelkov – t. i. senzorjev tlaka – in s tem delno nadomestili 
zmanjšanje prihodkov [81]. 
9.2 Varnost in zdravje pri delu v podjetju 
Skrb za varnost, zdravje in urejena delovna mesta je ena izmed temeljnih vrednot v 
podjetju. Na tem področju si vsakodnevno prizadevajo za izboljšave. Osnova temu je tudi 
stalno izobraževanje in usposabljanje zaposlenih na področju varnosti in zdravja. Poleg 
tega je pomembno področje, ki mu v podjetju posvečajo veliko pozornosti, preprečevanje 
poškodb na delovnih mestih. Poškodbe pri delu so se v zadnjih letih zelo zmanjšale. 
Podjetje vsako nesrečo pri delu obravnava takoj, ko se pripeti.  
Podjetje ima izdelane ocene tveganja za vsa delovna mesta. Izvajajo se redni preventivni 
zdravstveni pregledi zaposlenih pri pooblaščenem zdravniku. Redno in v skladu z 
zakonodajo se izvaja ekološki monitoring. S strani Inštituta za varstvo okolja se 
opravljajo meritve emisij izpustov nevarnih snovi v zrak in odpadnih voda v okolje. 
Meritve se izvajajo tudi za hrup. Izvajajo tudi biološki monitoring in skupaj s 
pooblaščenim zdravnikom ugotavljajo, kako zaposlene kar najbolj zaščititi pred 
dejavniki, ki negativno vplivajo na zdravje. 
V podjetju je tudi velik poudarek na pravilno ergonomsko oblikovanih delovnih mestih. 
V okviru sveta delavcev kot podjetje spodbujajo športno rekreacijsko dejavnost za vse 
zaposlene, ki delujejo v okviru sekcij ali klubov na način, da vsem financirajo startnine 
za tekmovanja, ki se jih udeležujejo. V podjetju organizirajo tudi razne športne dneve 
(kolesarjenje, pohodništvo itd.).  
Kakovost, skrb za varovanje okolja ter varnost in zdravje pri delu jim predstavljajo 
temeljno in najpomembnejšo vrednoto poslovanja. Pri svojem delu upoštevajo visoke 
standarde kakovosti, ki jih izkazujemo z ISO-certifikati na področju vodenja sistemov 
(ISO 9001:2008), varstva okolja (ISO 14001:2004) ter varnosti in zdravja pri delu (BS 
OHSAS 18001:2007). Imajo tudi definirano ničelno stopnjo alkohola v krvi, ki jo tudi 
sami preverjajo. 
Med najpomembnejšimi pokazatelji uspešnosti delovanja postopkov zagotavljanja 
varnosti na delovnih mestih so število poškodb pri delu, njihova pogostost in resnost. S 
spremljanjem statistike poškodb in trendov zlahka ugotovijo, v katero smer se gibljejo, v 
primerjavami z drugimi podobnimi dejavnostmi pa se lahko uvrstijo tudi v širši 
(nacionalni, evropski, svetovni) prostor. 
Cilj v podjetju X je minimiziranje števila poškodb in njihove resnosti ter pogostosti. 
Podjetje posveča področju varnosti in zdravja pri delu izredno pozornost in govori se o 
cilju »nič poškodb«. To je sicer videti nedosegljiv cilj, vendar so po mnenju njihovega 
varnostnega inženirja na dobri poti, saj so že eno leto brez poškodb pri delu. 




Ta cilj dejansko pomeni spremembo miselnosti v podjetju in motivacijsko naravnanost 
vseh zaposlenih, da zmanjševanju poškodb ter varnosti in zdravju posvečajo primarno 
pozornost. Zelo pomembno je uvajanje dobrih praks ter preventivno delovanje z 
namenom povečanja zdravja in varnosti na delovnih mestih. Rezultati programa se 
odražajo v zmanjševanju števila poškodb pri delu in absentizma [82]. 
9.3 Spremljanje statistike poškodb pri delu 
Za ugotavljanje učinkovitosti procesa varnosti in zdravja pri delu zbirajo in analizirajo 
podatke ter spremljajo kazalnike varstva. Eden od najpomembnejših je spremljanje 
poškodb, ki jih obravnavajo po sledečih kriterijih [82]: 
− število poškodb pri delu; 
− pogostost poškodb, ki pomeni število poškodb na tisoč zaposlenih. Pogostost 
poškodb je zelo uporaben kazalnik varnosti in zdravja pri delu. Na pogostost 
nezgod ne vpliva samo število poškodb, ampak tudi število zaposlenih. Je 
razmerje med številom prijavljenih poškodb v koledarskem letu in številom 
zaposlenih (glede na evidence ZZZS z izbranimi podlagami zavarovanja) 
pomnoženo s 1.000;  
𝑃𝑜𝑔𝑜𝑠𝑡𝑜𝑠𝑡 𝑝𝑜š𝑘𝑜𝑑𝑏 (𝑃) =  
š𝑡𝑒𝑣𝑖𝑙𝑜 𝑝𝑜š𝑘𝑜𝑑𝑏 𝑝𝑟𝑖 𝑑𝑒𝑙𝑢 𝑥 1.000
š𝑡𝑒𝑣𝑖𝑙𝑜 𝑧𝑎𝑝𝑜𝑠𝑙𝑒𝑛𝑖ℎ
  
− resnost poškodb, ki pomeni število izgubljenih delovnih dni (bolniški stalež) na 
eno poškodbo. Na resnost nezgod ne vplivata število zaposlenih in obseg 
proizvodnje. Je razmerje med povprečnim številom izgubljenih delovnih dni in 
številom primerov poškodb pri delu. 
 
𝑅𝑒𝑠𝑛𝑜𝑠𝑡 𝑝𝑜š𝑘𝑜𝑑𝑏 (𝑅) =  
š𝑡𝑒𝑣𝑖𝑙𝑜 𝑖𝑧𝑔𝑢𝑏𝑙𝑗𝑒𝑛𝑖ℎ 𝑘𝑜𝑙𝑒𝑑𝑎𝑟𝑠𝑘𝑖ℎ 𝑑𝑛𝑖
š𝑡𝑒𝑣𝑖𝑙𝑜 𝑝𝑜š𝑘𝑜𝑑𝑏 𝑝𝑟𝑖 𝑑𝑒𝑙𝑢
  
9.4 Analiza poškodb pri delu 
V analizi poškodb sem se osredotočila na poškodbe pri delu, ki predstavljajo velik 
problem za celotno družbo kot tudi za področje varnosti in zdravja pri delu v podjetju X. 
Število poškodb pri delu v obravnavanem desetletnem obdobju upada, kljub temu pa je 
njihova resnost (število izgubljenih dni na poškodbo) še vedno zaskrbljujoče visoka. Leta 
2012 je bila resnost nastalih poškodb pri delu najvišja v zadnjem desetletju (glej grafikon 
51). 
 





Grafikon 51: Primerjava gibanja poškodb pri delu in izgubljenih dni zaradi poškodb v obdobju 
2007–2016 [82] 
Tabela 23 prikazuje podatke o številu vseh zaposlenih, številu poškodb pri delu in številu 
izgubljenih dni zaradi poškodb pri delu v desetletnem obdobju.  
Tabela 23: Primerjava števila zaposlenih, števila poškodb in izgubljenih dni zaradi poškodb v obdobju 
2007–2016 [82] 
Leto 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 
Število zaposlenih 501 463 402 403 378 349 347 338 324 327 


























2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016
Leto
Primerjava gibanja poškodb pri delu in izgubljenih dni 
zaradi poškodb v 10-letnem obdobju
Število poškodb pri delu
Število izgubljenih dni
na poškodbo (resnost)
Število poškodb na 1000
zaposlenih (pogostost)




Izgubljenih ur na 
zaposlenega 
1,3 0,2 1,3 1,4 1,1 2,9 0,2 1,4 0,4 0,2 
Število poškodb 
na poti z/na delo 
0 3 1 6 0 1 - - - - 
 
Število vseh zaposlenih se je skozi celotno desetletje zmanjševalo (glej tabelo 23). Tako 
je bilo največ zaposlenih v letu 2007 (501), najmanj pa v letu 2015 (324). Leta 2016 se je 
število zaposlenih rahlo dvignilo. V slabih desetih letih se je tako zaposlenost zmanjšala 
za dobrih 35 %. To zmanjšanje pripisujejo predvsem avtomatizaciji proizvodnje. 
Zmanjšanje zaposlenih je najverjetneje nekoliko vplivalo tudi na zmanjšanje števila 
poškodb pri delu. Kljub tej trditvi pa na podlagi izračuna pogostosti poškodb pri delu (t. 
i. število poškodb na 1000 zaposlenih) opazimo, da temu ni tako in da poškodbe še vedno 
padajo. Podatki v izračunih iz tabele 23 ne vsebujejo poškodb na poti na delo ali z dela, 
kljub temu da so jih v podjetju beležili vse do leta 2012. Te podatke sem v tabeli podala 
le informativno.  
 
Grafikon 52: Število poškodb pri delu v podjetju v obdobju 2007–2016 [82] 
Z grafikona 52 je razvidno, da je trend gibanja števila poškodb pri delu v podjetju v 
obdobju 2007–2016 padajoč. Varnostni inženir v podjetju trdi, da prevladujoči vzroki za 
poškodbe pri delu ne izvirajo iz delavčevega delovnega okolja, ampak zaradi človeškega 
faktorja. Takšni nezgodni primeri so tisti, v katerih posameznik (delavec) bistveno vpliva 
na pojav nezgode oziroma poškodbe (neprevidnost, nezbranost, nepoznavanje delovnega 

































Število poškodb pri delu v podjetju, 2007–2016





Grafikon 53: Število poškodb pri delu na 1000 zaposlenih (pogostost) v obdobju 2007–2016 [82] 
Pogostost poškodb pri delu je število poškodb pri delu na 1000 zaposlenih. V letu 2016 
so bile tako tri poškodbe na 1000 zaposlenih, kar je nižje v primerjavi z letom 2015, ko 
je bilo šest poškodb na 1000 zaposlenih. Pogostost je tudi nižja od povprečja zadnjih 10 
let, ki znaša 8,5 poškodbe na 1000 zaposlenih. Pogostost poškodb je bila v letu 2013 
najnižja vse od leta 1961 oziroma v vsej svoji zgodovini podjetja do sedaj. Letu 2013 
sledi še leto 2016. Iz desetletnih podatkov je razvidno, da se nadaljuje trend manjšanja 
pogostosti poškodb (glej grafikon 53). 
 
















































































Število izgubljenih dni na poškodbo (resnost), 
2007–2016




Resnost poškodb pri delu je povprečno število dni bolovanja na poškodbo pri delu. Ta je 
bila v letu 2016 6,3 dneva izostanka na poškodbo. Povprečni izostanek na poškodbo je 
nižji kot v letu 2015, ko je bil 8,1 dneva na poškodbo. Resnost poškodb je tudi nižja od 
povprečja zadnjih 10 let, ki znaša 13,7 dneva na poškodbo (glej grafikon 54). 
Z grafikona 54 je razvidno, da je bila leta 2012 resnost nastalih poškodb pri delu najvišja 
v zadnjem desetletju. V tem letu so se pripetile štiri poškodbe pri delu (glej grafikon 52). 
Kazalniki pri nizkem številu poškodb so statistično gledano taki, da samo ena poškodba 
bistveno spremeni kazalnike. Tako je bila tudi v letu 2012 ena nezgoda taka, da je 
bistveno vplivala na kazalnike in je predstavljala kar 82 % od vseh izgubljenih delovnih 
dni. Ta nezgoda je bila posledica spleta več okoliščin. Od teh pa so po preiskavi nezgode 
med glavnimi na eni strani nezadostna pazljivost pri delu, na drugi pa povečano tveganje 
za poškodbe, ki izhajajo iz transportno-skladiščne dejavnosti. 
 
Grafikon 55: Tveganje za poškodbe pri delu v obdobju 2007–2016 [82] 
Na osnovi pogostosti in resnosti poškodb dobimo podatek tveganja za poškodbe, ki je 
bilo v letu 2016 znašalo 19, kar je nižje kot v letu 2015 (49). Tveganje je tudi nižje od 
povprečja zadnjih 10 let, ki znaša 128 (glej grafikon 55). 
Razlog za večje tveganje za poškodbe pri delu je proces avtomatizacije proizvodnje. S 
tem se je zmanjšalo večje število lažjih poškodb pri ročnem delu, obenem pa se je pri 
sicer številčno redkejših poškodbah povečala resnost poškodb. Drugi razlog pa je bistven 
porast manipulacije z nabavljenimi in končnimi izdelki. Površine za manipulacijo z 
bremeni (viličarji, vozila ...) in potrebne površine za gibanje zaposlenih (peš prehodi, 
izhodi ...) so kljub izboljšanju glede na pretekla leta še nekoliko nezadovoljive, kar še 



























Tveganje za poškodbe pri delu, 2007–2016




V letu 2016 so bili vsi kazalniki (pogostost, resnost, tveganje) nižji od povprečja zadnjih 
deset let. Prav tako so tudi večletni trendi v upadanju tako pri pogostosti, resnosti kot pri 
tveganju za poškodbe pri delu, kar je v skladu s ciljem podjetja. Od povprečja bistveno 
izstopa le resnost poškodb pri delu iz leta 2012. 
 
Grafikon 56: Skupno število izgubljenih dni zaradi poškodb pri delu v obdobju 2007–2016 [82] 
Če primerjamo grafikon 54 in grafikon 56, lahko opazimo, kako resnost poškodb pri delu 
v letih 2007, 2010, 2012 in 2014 vpliva na trajanje izostanka iz dela. Resnejše kot so 
poškodbe pri delu, daljši je izostanek z dela. Za primerjalno leto sem izbrala leto 2007, 
ko je bilo prijavljenih največ poškodb v izbranem desetletnem obdobju (glej grafikon 52), 
in leto 2012, ko je bila resnost poškodb v celotnem desetletju največja (glej grafikon 54). 
V letu 2007 je bilo prijavljenih osem poškodb pri delu, njihova resnost je znašala 10,3 
dneva, kar je imelo za posledico 82,4 izgubljenega dneva oziroma bolniškega staleža (glej 
grafikon 56). Leta 2012 so bile prijavljene le štiri poškodbe pri delu, njihova resnost je 
znašala 31,6 dneva, kar je imelo za posledico skupno 126,4 izgubljenega dneva. Na 
podlagi navedenih podatkov lahko sklepam, da resnost poškodb pri delu bolj vpliva na 
število izgubljenih dni in manj na samo število poškodb pri delu. Število poškodb torej ni 
najpomembnejše merilo za oceno uspešnosti podjetja na področju zagotavljanja varnosti 


































Skupno število izgubljenih dni zaradi poškodb pri delu, 
2007–2016
Skupno število izgubljenih dni Linearna (Skupno število izgubljenih dni)





Grafikon 57: Vse zabeležene poškodbe pri delu v 30-letnem obdobju glede na pogostost, resnost in 
tveganje, 1986–2016 [82] 
Trend pogostosti poškodb pri delu v podjetju v 30-letnem obdobju pada, resnost poškodb 
pa narašča, v letu 2012 je celo dosegla najvišjo vrednost v celotnem 30-letnem obdobju. 
Z grafikona 57 je tudi razvidno, da je v času gospodarske krize od leta 2008 do leta 2014 
resnost silovito narasla, kar pripisujem večjemu procesu avtomatizacije proizvodnje, 
bistvenemu porastu manipulacije z nabavljenimi in končnimi izdelki ter stresu na 
delovnem mestu zaradi nepoznavanja procesov in nihanj pri obsegu dela.  
9.5 Ugotovitve analize poškodb pri delu v podjetju 
 
V podjetju ocenjujejo kazalnike poškodb pri delu kot uspešne, saj se počasi približujejo 
cilju »nič poškodb na delovnem mestu«, vendar pri tem pozabljajo na resnost poškodb 
pri delu. 
Velikokrat se v praksi zgodi, da se podjetje osredotoči zgolj na število poškodb in le na 
tej podlagi ocenjuje svojo skrb za delavce, resnosti poškodb pri delu pa ne namenjajo 
zadostne pozornosti. Menim, da podjetja velikokrat zagovarjajo cilj »nič poškodb pri 
delu« kot odličnost sistema varnosti in zdravja pri delu, a ob tem pozabijo na pomen 





































































































































































Poškodbe pri delu v 30-letnem obdobju (1986–2016) glede 
na pogostost, resnost in tveganje
tveganje pogostost resnost
Linearna (pogostost) Linearna (resnost)




poškodb pri delu v celotnem desetletnem obdobju, in sicer kar osem, ter leto 2012, ko so 
se zgodile zgolj štiri poškodbe pri delu. Na prvi pogled se zdi, da se je število poškodb v 
obdobju 2007–2012 prepolovilo, kar je zelo dober podatek za podjetje, ki pa je lahko tudi 
zavajajoč. Leta 2007 je bila namreč resnost poškodb pri delu 10,3 dneva (tj. povprečno 
število dni bolovanja na poškodbo pri delu), kar je pomenilo 82,4 dneva izostanka z dela 
zaradi vseh poškodb pri delu. Leta 2012 pa je bila resnost poškodb 31,6 dneva, kar je 
vodilo v 126,4 dneva izostankov z dela. Iz tega lahko razberem, da se je kljub 50-
odstotnemu zmanjšanju števila poškodb pri delu število dni izostankov z dela povečalo 
za 34,8 %. Prav zaradi navedenega je težko govoriti o uspehu proučevanega podjetja pri 
zagotavljanju varnosti in zdravja pri delu, saj kljub padajočemu trendu poškodb pri delu 
resnost poškodb v letu 2012 doseže najvišjo vrednost v desetletnem obdobju oziroma v 
celotnem 30-letnem obdobju (glej grafikon 57). 
S stanjem analize poškodb pri delu v podjetju X se torej kljub dokaj dobrim rezultatom 
ne gre zadovoljiti. Treba je nadaljevati z vsemi aktivnostmi, ki so kakorkoli povezane z 
varnostjo pri delu. Še so možnosti izboljšav in nadgraditve vseh ukrepov, povezanih z 
varnostjo in zdravjem pri delu. Istočasno je treba delavce stalno usposabljati in opozarjati 
na njihovo obnašanje in dejavnike tveganja, ki lahko sprožijo poškodbo pri delu. Vsaka 
poškodba pri delu mora biti podrobno raziskana in predstavljena delavcem in 
vodstvenemu kadru z vsemi posebnostmi, da bi na ta način preprečili nadaljnje poškodbe. 
Pomembno je torej, da se podjetje pri ocenjevanju uspešnosti zagotavljanja varnosti in 
zdravja pri delu na področju poškodb pri delu ne osredotoči zgolj na število poškodb pri 
delu, ampak tudi na njihovo resnost. 
Po besedah varnostnega inženirja v podjetju X sklepam, da gospodarska kriza ni bistveno 
vplivala na način poslovanja. Krizo naj bi dobro obvladovali in hitro iskali alternativne 
rešitve. V obdobju med krizo so povečali proces avtomatizacije proizvodnje, s tem se je 
zmanjšalo število lažjih poškodb pri ročnem delu, obenem pa se je povečala možnost 
nastanka hujših poškodb pri delu, kar se kaže z indeksom resnosti poškodb pri delu. 




10 Rezultati in razprava 
10.1 Preverjanje hipotez 
Na začetku magistrskega dela sem postavila devet hipotez, ki jih bom na podlagi 
raziskave sprejela ali zavrnila. 
𝐇𝟏: Število poškodb pri delu v času gospodarske krize, v obdobju 2008–2014, 
občutnejše upade, proti koncu gospodarske krize pa se število poškodb pri delu 
zopet poveča. 
Hipotezo lahko delno sprejmem. Med letoma 2008 in 2014 je število poškodb pri delu v 
Sloveniji vztrajno upadalo in se v tem obdobju znižalo za 43 %, kar je za 4,3-krat več kot 
v obdobju pred krizo, 2001–2008, ko je bil upad poškodb le 10-odstoten. Po letu 2014, 
ko naj bi kriza pojenjala, pa se poškodbe v Sloveniji do leta 2016 nekoliko stabilizirajo. 
Podoben upad poškodb sta med letoma 2008 in 2014 imeli tudi Španija in Nemčija, obe 
okrog 34 %. Pred krizo je imela Španija za 12 % in Nemčija za 6 % manjši upad. Na 
podlagi pridobljenih podatkov ne moremo trditi, da se po letu 2014 poškodbe povečajo, 
saj za to na Eurostatu še ni vseh razpoložljivih podatkov. Po neuradnih podatkih naj bi se 
poškodbe pri delu v Španiji, Nemčiji in v Sloveniji v letu 2015 rahlo povečale. 
V celotni Evropski uniji (EU-28) upad števila poškodb v kriznem obdobju ni tako opazen, 
kar pripisujem različnemu vplivu krize na države članice. V Evropski uniji lahko tako že 
več boljše stoječih držav brez velikega vpliva krize nanje spremeni stanje. 
Zaradi razlik v beleženju podatkov v Sloveniji in v drugih izbranih evropskih državah je 
pri primerjavi podatkov možno odstopanje. Za potrjevanje te hipoteze sem uporabila 
podatke za Slovenijo iz Nacionalnega inštituta za javno zdravje, kjer so podatki poškodb 
pri delu izračunani na 1000 zaposlenih za vse gospodarske panoge (glej grafikon 39). Za 
Španijo, Nemčijo in Evropo pa sem uporabila podatke o poškodbah pri delu na 100.000 
zaposlenih iz Eurostata, kjer so zajete le glavne gospodarske panoge, kjer od leta 2008 
dalje za izračun standardizirane stopnje pogostosti poškodb pri delu obravnavajo le 13 










𝐇𝟐: Poškodbe pri delu v Sloveniji so glavni vzrok za izostanke z dela. 
 
Grafikon 58: Odstotek bolniškega staleža na zaposlenega po razlogih zadržanosti za leto 2015 [49] 
Hipotezo 2 zavračam. Že vrsto let je najpomembnejši razlog za bolniški stalež med vsemi 
zaposlenimi v Sloveniji bolezen, sledijo ji poškodbe izven dela, poškodbe pri delu in nega 
družinskega člana. Odsotnosti zaradi poklicnih bolezni v letu 2015 v Sloveniji ni bilo. 
Odstotki bolniškega staleža po razlogih zadržanosti so prikazani na grafikonu 58. 
𝐇𝟑: V času gospodarske krize se v Sloveniji število izgubljenih dni zaradi poškodb 
pri delu (indeks resnosti) zmanjšuje. 
Hipotezo 3 zavračam, saj je iz podatkov na grafikonu 59 razvidno, da se indeks resnosti 
oziroma število izgubljenih dni zaradi poškodb pri delu v času gospodarske krize 
povečuje.  
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Povprečno trajanje ene odsotnosti z dela zaradi 
poškodbe pri delu (R), Slovenija, obdobje 2008–2015




Kazalniki bolniške odsotnosti zaradi poškodb pri delu v Sloveniji (glej tabelo 24) 
prikazujejo zmanjševanje v zadnjih desetih letih, ki sovpada z zniževanjem celotne 
bolniške odsotnosti. Znižujejo se tako absolutno število dni in primerov kot tudi drugi 
kazalniki, preračunani na zaposlene. Izmed vseh kazalnikov izstopa le indeks resnosti 
(R), t. i. povprečno trajanje ene odsotnosti zaradi poškodb pri delu, ki z leti narašča (glej 
grafikon 59). Povprečno trajanje ene bolniške odsotnosti zaradi poškodb pri delu se je od 
leta 2006 do leta 2015 v povprečju povečalo za 22,7 %, kar je več kot 10,5 delovnega dne 
v desetletju. 
Tabela 24: Kazalniki bolniške odsotnosti zaradi poškodb pri delu v Sloveniji v obdobju 2006–2015 [49] 
Leto 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 
Število primerov 
na 100 zaposlenih 
(IF) 













0,36 0,36 0,34 0,30 0,31 0,29 0,29 0,25 0,21 0,23 
 
Indeks frekvence (IF), ki prikazuje pogostost odsotnosti na 100 zaposlenih, se je v 
desetletnem obdobju zmanjšal za 50,8 %. V letu 2014 je tako bil v povprečju vsak 
zaposleni v bolniškem staležu približno 0,018-krat. Tudi indeks onesposabljanja (IO), ki 
prikazuje povprečno odsotnost na zaposlenega, je bil v letu 2014 prav tako najnižji, in 
sicer je znašal 0,78 delovnega dne. 
Odstotek bolniške odsotnosti (% BS) prikazuje delež izgubljenih delovnih dni v 
proučevanem koledarskem letu. Največji je bil leta 2006, ko je bil vsak zaposleni zaradi 
poškodbe pri delu v bolniškem staležu kar 0,36 % oziroma 1,31 delovnega dne v 
koledarskem letu. Ta odstotek se je do leta 2014 zniževal, nato pa je v letu 2015 nekoliko 
porasel in dosegel 0,23 %. 
Porasel je le indeks resnosti (R) oziroma povprečno trajanje enega primera bolniške 
odsotnosti zaradi poškodbe pri delu, kar pa je predvsem posledica resnih poškodb pri 
delu, zaradi katerih so delavci v bolniškem staležu tudi po več dni ali mesecev ali pa je 
njihova ponovna zmožnost za delo vprašljiva. Indeks resnosti je v letu 2015 znašal 46,3 




delovnega dne oziroma več kot mesec dni. Višji je bil le leta 2013, ko je znašal 47,3 
delovnega dne.  
Število oziroma delež bolniških odsotnosti zaradi poškodb pri delu torej pada, kar pa ne 
velja za njihovo resnost oziroma trajanje bolniške odsotnosti, ki se skozi celotno 
desetletje podaljšuje. 
𝐇𝟒: V času gospodarske krize se število inšpekcijskih pregledov v Sloveniji na vseh 
treh področjih nadzora zmanjša, pri tem pa se poveča število prijav, kršitev in 
ukrepov. 
Hipotezo 4 sprejmem. Število in obseg inšpekcijskih pregledov se na področju nadzora 
delovnih razmerij, nadzora varnosti in zdravja pri delu in nadzora socialnega varstva kljub 
manjšim odstopanjem v posameznih letih med letoma 2008 in 2014 postopoma 
zmanjšujeta. To zmanjševanje v času gospodarske krize je najverjetneje prisotno zaradi 
zmanjšanja sredstev na Inšpektoratu RS za delo in posledično zmanjšanja števila 
zaposlenih inšpektorjev. Poleg zmanjševanja števila zaposlenih inšpektorjev pa so tudi 
vsebine, ki jih navajajo prijavitelji, vse bolj kompleksne, tako se tudi čas, potreben za 
izvedbo nadzorov, podaljšuje sorazmerno z zahtevnostjo. Obraten učinek pa imajo 
inšpekcijski ukrepi, prijave in kršitve, ki se od leta 2008 do leta 2014 povečujejo. Delni 
podatki so razvidni iz tabele 2 na strani 49. V letih 2015 in 2016 poleg števila 
inšpekcijskih pregledov upada tudi število ukrepov in prijav, kar pa ne velja za število 
kršitev.  
Posledično se je v času krize od leta 2009 do leta 2014 povišalo tudi število izrečenih 
glob. Izrazito povečanje opazimo med letoma 2011 in 2012, ko se je višina glob povečala 
za skoraj trikrat. Ta sprememba je najverjetneje posledica manjših prihodkov 
delodajalcev, v katerih se zaradi gospodarske krize pogosteje znajdejo in posledično 
najprej prenehajo vlagati v varnost in zdravje delavcev. V letu 2015 prvič opazimo tudi 
upad višine izrečenih glob za skoraj 25 %, v letu 2016 pa še za 7 %, kar po mojem mnenju 
nakazuje na izboljšanje gospodarskih razmer. 
𝐇𝟓: V času gospodarske krize se število izrednih inšpekcijskih pregledov na 
področju varnosti in zdravja pri delu poveča. 
Hipotezo 5 sprejmem, saj se število izrednih inšpekcijskih pregledov od leta 2008 do leta 
2014 skoraj konstantno povečuje. To povečanje pripisujem povečanemu številu prejetih 
prijav in ugotovljenih kršitev na področju varnosti in zdravja pri delu v tem obdobju. 
Število rednih in kontrolnih pregledov v gospodarski krizi pada (glej grafikon 14). 
Običajno večje število izrednih in kontrolnih pregledov pomeni tudi večje število vseh 
inšpekcijskih pregledov skupaj. Po letu 2014 opazimo rahel upad izrednih inšpekcijskih 
pregledov, kar po mojem mnenju lahko pripišem zmeraj manjšemu številu izkušenih 




inšpektorjev, vse bolj zapletenim vsebinam prijaviteljev ter tudi izboljšanju razmer na 
področju varnosti in zdravja pri delu.  
𝐇𝟔: Slovenija presega večino razvitih držav Evropske unije s številom smrtnih 
poškodb pri delu.  
Hipotezo 6 sprejmem. Z grafikona 60 je razvidno, da je Slovenija v letu 2014 s štirimi 
smrtnimi poškodbami na 100.000 zaposlenih med 28 državami zavzela sedmo mesto in 
je nad povprečjem EU-28. Najvišja standardizirana stopnja pogostosti smrtnih poškodb 
pri delu je bila zabeležena v Romuniji, kjer je bilo 7,1 smrtne poškodbe na 100.000 
zaposlenih. Nasproten učinek pa je zabeležila Nizozemska, in sicer z eno smrtno 
poškodbo na 100.000 zaposlenih. V letu 2014 je bila Finska edina država, ki ni imela 
smrtne poškodbe pri delu. 
 
Grafikon 60: Smrtne poškodbe pri delu na 100.000 zaposlenih v državah Evropske unije, 2014 [63] 
V poglavju Statistika poškodb pri delu v Evropski uniji sem predstavila podatke 
standardizirane stopnje pogostosti smrtnih poškodb pri delu na 100.000 zaposlenih 
izbranih držav članic Evropske unije (Slovenija, Poljska, Nemčija, Španija) za šestletno 
obdobje. V primerjavi z izbranimi evropskimi državami v obdobju med krizo, 2008–
2014, je bilo stanje v Sloveniji najslabše in je močno odstopalo od povprečja Evropske 









































































































































































Smrtne poškodbe pri delu na 100.000 zaposlenih v EU-28 
in državah Evropske unije, 2014 




Najmanj smrtnih poškodb je beležila Nemčija, ki je bila v vsem tem obdobju pod 
povprečjem EU. Na Poljskem se je od leta 2009 stanje iz leta v leto boljšalo. 
𝐇𝟕: V Sloveniji in Evropi se poškodbe pri delu najpogosteje dogajajo v dejavnosti 
gradbeništva. 
Hipotezo 7 zavračam. Gradbeništvo se v Sloveniji in Evropski uniji po pogostosti 
poškodb pri delu uvršča na tretje mesto. V Sloveniji se najpogosteje poškodujejo v 
rudarstvu, sledijo mu dejavnost oskrbe z vodo, ravnanjem z odplakami in sanitarijami, 
gradbeništvo in predelovalne dejavnosti. Najmanj poškodb se zgodi v finančni in 
zavarovalniški dejavnosti ter informacijskih in komunikacijskih dejavnostih. V Sloveniji 
pri dejavnostih gospodinjstev z zaposlenimi in dejavnostih eksteritorialnih organizacij in 
teles ni zabeleženih poškodb (glej grafikon 61).  
 
Grafikon 61: Poškodbe pri delu na 1000 zaposlenih po gospodarskih dejavnostih v Sloveniji v letu 2014 
[66] 
V Evropski uniji po pogostosti poškodb pri delu v gospodarskih dejavnostih izstopa 
dejavnost eksteritorialnih organizacij in teles, katere v Sloveniji ne beležijo. Sledita ji, kot 
v Sloveniji, dejavnost oskrbe z vodo, ravnanjem z odpadki in sanitarijami ter 
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poškodb se v Evropski uniji zgodi v dejavnosti gospodinjstev z zaposlenimi ter tako kot 
v Sloveniji v finančni in zavarovalniški dejavnosti ter informacijskih in komunikacijskih 
dejavnostih. Ostale poškodbe po dejavnostih so razvidne z grafikona 62. 
 
Grafikon 62: Resne poškodbe pri delu na 100.000 zaposlenih po gospodarskih dejavnostih v 28 
državah Evropske unije, leto 2014 [63] 
Po pogostosti smrtnih poškodb pa v Evropski uniji izstopa dejavnost rudarstva z 10,9 
smrtne poškodbe na 100.000 zaposlenih, sledi ji gradbeništvo z 6,2 smrtne poškodbe ter 
dejavnosti prometa in skladiščenja ter kmetijstva, gozdarstva in ribištva s 5,9 smrtne 
poškodbe na 100.000 zaposlenih. Najmanj smrtnih poškodb se zgodi v dejavnosti 
izobraževanja, kjer je 0,2 smrtne poškodbe na 100.000 zaposlenih. Sledita ji zdravstvo in 
socialno varstvo ter dejavnost gospodinjstev z zaposlenimi z 0,3 smrtne poškodbe na 
100.000 zaposlenih. 
𝐇𝟖: Število prijavljenih nezgod oziroma poškodb pri delu je višje na Inšpektoratu 
RS za delo (IRSD) kot na Nacionalnem inštitutu za javno zdravje RS (NIJZ). 
Število prijavljenih nezgod je višje na Nacionalnem inštitutu za javno zdravje (NIJZ) kot 
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Grafikon 63: Primerjava vseh prijavljenih nezgod pri delu na IRSD in prijavljenih poškodb pri delu na 
NIJZ, obdobje 2006–2016 
Podatke o nezgodah oziroma poškodbah pri delu zbirata Inšpektorat RS za delo (IRSD) 
in Nacionalni inštitut za javno zdravje RS (NIJZ). Ker sta tako metodologija kot tudi 
način zbiranja podatkov v obeh institucijah različna, prihaja do razlik tako po številu kot 
tudi po vsebini. Ena izmed razlik je prijava poškodb oziroma nezgod pri delu glede na 
dolžino bolniške odsotnosti z dela. IRSD spremlja podatke o poškodbah pri delu, ki 
zahtevajo bolniško odsotnost nad tri dni, medtem ko se na NIJZ prijavljajo poškodbe, ki 
zahtevajo vsaj en dan odsotnosti z dela. To ugotovitev tudi v osnovi pripisujem večjemu 
številu prijavljenih poškodb pri delu na NIJZ kot na IRSD.  
 
Grafikon 64: Primerjava vseh prijavljenih smrtnih nezgod pri delu na IRSD in prijavljenih smrtnih 









































Primerjava prijavljenih nezgod pri delu na IRSD in 
prijavljenih poškodb pri delu na NIJZ v desetletnem 
obdobju

















































Primerjava prijavljenih smrtnih nezgod pri delu na IRSD in 
prijavljenih smrtnih poškodb pri delu na NIJZ v desetletnem 
obdobju
Prijavljene smrtne nezgode pri delu (IRSD) Prijavljene smrtne poškodbe pri delu (NIJZ)




Tudi na področju prijavljanja smrtnih poškodb oziroma smrtnih nezgod pri delu prihaja 
do razlik v beleženju podatkov, kjer prav tako prevladuje število smrtnih poškodb, 
prijavljenih na NIJZ. IRSD beleži smrtne nezgode, ki jih takoj po nezgodi prijavi 
delodajalec, NIJZ pa poleg teh prijav obdeluje tudi smrtne poškodbe, pri katerih smrt 
nastopi pozneje v povezavi s to poškodbo, kar je po mojem mnenju vzrok za razlike v 
številu zabeleženih smrtnih poškodb oziroma nezgod. Dokaj podobno beleženje smrtnih 
poškodb oziroma nezgod pri delu od leta 2013 dalje pri obeh institucijah bi po mojem 
mnenju lahko nakazovalo tudi na boljše usklajevanje podatkov oziroma podobno 
metodologijo in način zbiranja podatkov v institucijah.  
𝐇𝟗: Resnim poškodbam pri delu so v Evropski uniji najbolj izpostavljeni mlajši 
delavci, smrtnim pa starejši delavci. 
Hipotezo 9 lahko sprejmem. Kljub temu da se povprečna starost poškodovanih delavcev 
povečuje, je incidenca (ogroženost) mladih delavcev večja.  
V EU-28 se najpogosteje resno poškodujejo mladi delavci v starostni skupini do 18 let, 
najmanj poškodovanih pa je v starostni skupini nad 55 let in več. Pri smrtnih poškodbah 
je rezultat obraten, največ smrtno poškodovanih delavcev je v starostni skupini nad 55 let 
in več, najmanj pa v starostni skupini do 18 let. Podatki za Evropsko unijo so preračunani 
na 100.000 zaposlenih. Ti podatki so razvidni z grafikona 31 in grafikona 32. 
V Sloveniji so prav tako najbolj ogrožena skupina mladi delavci v starosti 15–19 let, ki 
se v Sloveniji poškodujejo približno trikrat bolj pogosto kot druge starostne skupine 
delavcev. Tveganje za nezgodo pri delu je najmanjše v starostni skupini 35–44 let in po 
55. letu starosti. Podatki za Slovenijo so preračunani na 1000 zaposlenih. 
Za mlajše zaposlene splošno velja, da imajo manj delovnih izkušenj in so slabše 
usposobljeni kot starejši. Slednji pa predvidoma ne opravljajo več posebno nevarnih del, 
postanejo pa zagotovo bolj pazljivi, kot so bili prej. 
 





Sedanja gospodarska kriza v Sloveniji in Evropi je povzročila upad števila poškodb pri 
delu. Ta upad je v Sloveniji viden predvsem med letoma 2008 in 2014, ko se je število 
poškodb znižalo za približno 43 %, kar je za 4,3-krat več kot v obdobju pred krizo, 2001–
2008. Leta 2008 je bilo tako prijavljenih 25.036 poškodb pri delu oziroma 28,5 poškodbe 
na 1000 zaposlenih, leta 2014 pa 13.100 poškodb oziroma 16,2 poškodbe na 1000 
zaposlenih. Po pridobljenih podatkih za Slovenijo je razvidno, da se je število poškodb 
pri delu v proizvodnih (tveganih) dejavnostih bistveno bolj zmanjšalo kot v 
neproizvodnih dejavnostih (javna uprava, zdravstvo, izobraževanje), kar potrjuje dejstvo, 
da se število poškodb občutneje zmanjša v dejavnostih, ki jih je gospodarska kriza bolj 
prizadela. Največji padec poškodb na 1000 zaposlenih med izbranimi tveganimi 
dejavnostmi je bil v dejavnosti proizvodnje kovin in v dejavnosti proizvodnje strojev in 
naprav, zanimiv pa je tudi konstantni padec poškodb v dejavnosti gradbeništva, kjer se je 
recesija začela najprej (padanje cen nepremičnin). Pri dejavnostih javne uprave, zdravstva 
in izobraževanja nastop gospodarske krize ni izrazito opazen oziroma se je kriza pojavila 
kasneje. 
Podoben upad poškodb pri delu med krizo kot Slovenija sta imeli tudi Španija in Nemčija, 
obe okrog 34 %. Pred krizo je imela Španija za 12 % in Nemčija za 6 % manjši upad. Na 
podlagi začasnih podatkov iz leta 2015 lahko sklepam, da se po letu 2014 poškodbe pri 
delu tako v Španiji kot tudi v Nemčiji zopet povečajo. Pri povprečju 28 držav Evropske 
unije (EU-28) upad števila poškodb na delovnem mestu v kriznem obdobju ni tako 
opazen, kar pripisujem različnemu vplivu krize na države članice. V Evropski uniji lahko 
tako že več boljše stoječih držav brez velikega vpliva krize nanje spremeni stanje. 
Največji upad poškodb pri delu je v Sloveniji, Nemčiji in Španiji opazen predvsem na 
začetku krize v letu 2009. Poljska je bila skoraj edina evropska država, ki je kriza ni 
močno prizadela in je beležila pozitivno rast BDP-ja (bruto domačega proizvoda) tudi v 
letu 2009, kar se odraža tudi v večjem številu poškodb pri delu v tem letu. Po letu 2009 
tudi Poljska beleži manjši upad poškodb pri delu, vendar je kljub temu še vedno pod 
povprečjem EU-28. Izmed vseh štirih obravnavanih držav je Španijo gospodarska kriza 
najbolj prizadela, kar se kaže tudi pri konstantnem padanju poškodb od leta 2007 dalje. 
V Nemčiji se je gospodarstvo po letu 2009 zopet nekoliko okrepilo, nato pa leta 2011 
ponovno rahlo upadlo, kar se je kazalo tudi pri poškodbah. Nemčija je bila ena izmed 
držav, ki je v času aktualne gospodarske krize beležila pozitivno gospodarsko rast. Po 
podatkih Eurostata iz leta 2014 je Slovenija glede na pogostost resnih poškodb pri delu 
med 28 državami Evropske unije zavzela 18. mesto. 
Iz podatkov izbranih držav (Slovenije, Španije, Nemčije, Poljske) in povprečja 28 držav 
Evropske unije (EU-28) sem ugotovila, da kriza vpliva tudi na upad smrtnih poškodb pri 
delu. V primerjavi z izbranimi evropskimi državami v obdobju med krizo je bilo v 




celotnem obdobju stanje v Sloveniji najslabše in je močno odstopalo od povprečja EU-
28. V letu 2008 je bilo stanje slabše le v Španiji in v obdobju 2008–2010 na Poljskem. 
Na Poljskem, kjer so tudi v letu 2009 beležili pozitivno gospodarsko rast, je bilo število 
poškodb pri delu znatno večje od ostalih držav, ki jih je kriza že prizadela in so v letu 
2009 beležile upad števila smrtnih poškodb pri delu. Najmanj smrtnih poškodb je beležila 
Nemčija, ki je bila v vsem tem obdobju pod povprečjem Evropske unije. Na Poljskem se 
je od leta 2009 dalje stanje iz leta v leto izboljševalo. Po podatkih Eurostata je Slovenija 
glede na pogostost smrtnih nezgod nad povprečjem 28 držav Evropske unije (EU-28) in 
tako je s štirimi smrtnimi poškodbami na 100.000 zaposlenih leta 2014 zasedla sedmo 
mesto, kar je veliko za tako majhno državo. 
V času gospodarske krize se v Sloveniji poleg poškodb pri delu zmanjšuje tudi delež 
bolniških odsotnosti zaradi vseh zdravstvenih vzrokov. Glede na razlog izostankov z dela 
je v Sloveniji glavni razlog za izostanke že vrsto let bolezen, sledijo ji poškodbe izven 
dela, poškodbe pri delu in nega družinskega člana. Podatki o bolniškem staležu 
razkrivajo, da pogostost poškodb (tj. število poškodb pri delu na 1000 zaposlenih) v krizi 
počasi pada, kar pa ne velja za njihovo resnost (tj. povprečno trajanje ene odsotnosti 
zaradi poškodb pri delu), ki z leti narašča. Če primerjamo leto 2006 in leto 2015, opazimo, 
da se je v desetletnem obdobju število primerov na 100 zaposlenih zmanjšalo za 50,8 %, 
povečalo pa se je povprečno trajanje ene bolniške odsotnosti zaradi poškodb pri delu za 
22,7 %, kar je več kot 10,5 delovnega dne v celem desetletju. Razlogi za upadanje 
kazalnikov bolniškega staleža so najverjetneje v povečanju brezposelnosti, manjšem 
številu nadur, v strahu pred izgubo službe in razvoju tehnologije oziroma avtomatizaciji 
proizvodnje. Z uvedbo avtomatizacije se po mojem mnenju poveča indeks resnosti 
poškodb pri delu (resnost poškodb pri delu), saj vedno več delovnih procesov v 
proizvodnji poteka s pomočjo delovnih strojev in linij, pri čemer se zmanjša manj tvegano 
ročno delo, ki v večji meri povzroča lažje poškodbe in poveča bolj tvegano delo, ki 
povzroča hujše poškodbe pri delu. 
Med letoma 2008 in 2014 se v Sloveniji kljub manjšim odstopanjem v posameznih letih 
postopoma zmanjšuje tudi število inšpekcijskih pregledov na vseh treh področjih nadzora, 
pri tem pa se v tem obdobju povečuje število kršitev in prijav ter posledično število 
izrednih inšpekcijskih pregledov in izrečenih ukrepov. Največji upad inšpekcijskih 
nadzorov je viden na področju varnosti in zdravja pri delu. To zmanjšanje je najverjetneje 
pristotno zaradi zmanjšanja sredstev, števila zaposlenih inšpektorjev in vse bolj 
kompleksnih vsebin prijaviteljev, pri čemer se podaljšuje tudi čas, potreben za izvedbo 
nadzorov. Prvo občutnejše zvišanje števila kršitev na področju varnosti in zdravja pri delu 
po letu 2008 so zabeležili v letu 2013. Leto 2013 naj bi bilo po mnenju Inšpektorata RS 
za delo najbolj krizno leto, odkar so Slovenijo zajele posledice gospodarske krize. 
Obratno velja za število rednih in kontrolnih pregledov, ki v gospodarski krizi pada. Po 
letu 2014 število izrednih inšpekcijskih pregledov upade, kar po mojem mnenju 
pripisujem izboljševanju razmer na področju varnosti in zdravja pri delu. Številne kršitve 




in prijave so najverjetneje posledica manjših prihodkov delodajalcev, v katerih se zaradi 
gospodarske krize pogosteje znajdejo in posledično najprej prenehajo vlagati v varnost in 
zdravje delavcev. Prijavitelji v prijavah največkrat navajajo neurejena delovna mesta in 
neustrezno delovno okolje. Med ugotovljenimi kršitvami izstopajo tiste, ki jih ugotavljajo 
že več let, in sicer glede izdelave izjave o varnosti z oceno tveganja, zagotavljanja 
zdravstvenega varstva delavcev in usposabljanja delavcev za varno opravljanje dela. 
Izmed vseh gospodarskih dejavnosti inšpektorji s področja nadzora varnosti in zdravja pri 
delu že več let največ nepravilnosti v absolutnem pomenu ugotavljajo v gradbeništvu, 
sledita mu dejavnost gostinstva in dejavnost trgovine. Posledično se je v času krize od 
leta 2009 do leta 2014 povišalo tudi število izrečenih glob. Izrazito povečanje opazimo 
med letoma 2011 in 2012, ko se je višina glob povečala za skoraj trikrat. 
Naslednja ugotovitev je, da različne metode zbiranja podatkov o nezgodah oziroma 
poškodbah pri delu in smrtnih žrtvah pri delu v različnih institucijah dajejo različne 
rezultate. Ker sta tako metodologija kot tudi način zbiranja podatkov na Inšpektoratu RS 
za delo (IRSD) in Nacionalni inštitut za javno zdravje RS (NIJZ) različna, prihaja do 
razlik tako po številu kot tudi po vsebini. Število vseh prijavljenih poškodb pri delu je na 
NIJZ višje kot na IRSD, pri tem pa so tudi podatki, pridobljeni na NIJZ, boljši, saj gre v 
večini za podatke o številu poškodb pri delu na 1000 ali 10.000 zaposlenih (t. i. pogostost 
poškodb), kar pomeni, da število primerov ni odvisno od števila zaposlenih. Upadanje 
števila zaposlenih med gospodarsko krizo zato ne bi smelo vplivati na končne vrednosti. 
Poškodbe pri delu v Sloveniji so tako kot v Evropski uniji (EU-28) bistveno bolj pogoste 
pri moških (69 %) kot pri ženskah (31 %) – deloma je to posledica dela na bolj nevarnih 
delovnih mestih. Delež smrtnih poškodb pri delu v evropskih državah je prav tako večji 
pri moških. V Evropski uniji se smrtno ponesreči 94 % moških in 6 % žensk. Iz podatkov 
za Slovenijo in EU-28 se največ poškodb pri moških in ženskah zgodi v starostni skupini 
do 18 let, najmanj pa v starostni skupini nad 55 let, kar pomeni, da se delež poškodovanih 
med mladimi veča. Pri smrtnih poškodbah je rezultat obraten, najpogosteje so se smrtno 
poškodovali delavci v starostni skupini nad 55 let, najmanj pa v starostni skupini do 18 
let. Gradbeništvo je gospodarska dejavnost, kjer se v absolutnem številu zgodi največ 
smrtnih poškodb pri delu v Evropi in pri nas, kar pa ne velja za pogostost poškodb pri 
delu (poškodbe pri delu na 1000 oziroma 100.000 zaposlenih). Gradbeništvo se v 
Sloveniji in Evropski uniji po pogostosti poškodb pri delu uvršča na tretje mesto. 
Podatki torej kažejo, da gibanje gospodarstva, rast ali recesija vplivajo na število poškodb 
pri delu na zaposlenega. Rast gospodarstva prinaša poleg rasti dobrih podjetij tudi 
nastajanje in širjenje slabih podjetij z nizko stopnjo varnosti, ki zaostaja z rastjo podjetja. 
Taka podjetja imajo več poškodb in tako povečujejo njihovo pogostost v skupnem številu. 
Dobra podjetja pa bolj vlagajo v varnost in imajo zato manj poškodb kot druga. 
Gospodarska kriza tako razgali kakovost podjetij, zato v prvi vrsti očitno propadejo 
podjetja z nižjo stopnjo varnosti in pogostejšimi poškodbami. Svoj delež k manjši 
pogostosti prispevajo tudi neproizvodne dejavnosti (uprava, zdravstvo, šolstvo), ki se 




običajno dalj časa upirajo recesiji in jih kriza prizadene kasneje. Magistrsko delo s podatki 
to dokazuje, saj se je število poškodb zmanjšalo predvsem v tveganih dejavnostih, ki jih 
je gospodarska kriza močneje prizadela. Med letoma 2008 in 2009 se je tako tok 
gospodarstva obrnil navzdol in pomeni točko, ko se je začelo hitrejše padanje stopnje 
poškodb pri delu. Po navedbah nekaterih avtorjev naj bi se po koncu krize število poškodb 
pri delu spet povečalo, kar deloma drži. Po podatkih iz Nacionalnega inštituta za javno 
zdravje (NIJZ) se število prijavljenih poškodb na 1000 zaposlenih v Sloveniji po letu 
2014 nekoliko dvigne oziroma stabilizira, kar po mojem mnenju nakazuje na izboljšanje 
gospodarskih razmer. 
Glede na analizo poškodb pri delu v podjetju X v zadnjem delu magistrskega dela menim, 
da bi bilo treba v podjetjih postaviti določene sprejemljive cilje, ki bi vplivali na 
zmanjšanje pogostosti in resnosti poškodb pri delu v prihodnje. Pomembno je torej, da se 
podjetje pri ocenjevanju uspešnosti zagotavljanja varnosti in zdravja pri delu na področju 
poškodb pri delu ne osredotoči zgolj na število poškodb pri delu, ampak tudi na njihovo 
resnost. Nekatere izmed idej so postopno zmanjšanje števila poškodb pri delu (npr. 
zmanjšanje poškodb za 10 % glede na preteklo leto 2016) ter postopno zmanjšanje 
bolniškega staleža iz naslova poškodb pri delu v nekem sprejemljivem obdobju. Pred 
uresničevanjem ciljev je treba poskrbeti tudi za preventivo na delovnih mestih. 
Preventivni programi imajo prijemališča na različnih ravneh, od ustvarjanja kulture 
varnosti v družbi do ukrepanja na posameznih nevarnih delovnih mestih. Povsod je treba 
poznati razloge nastanka poškodb, prav tako pa tudi nezgod, kjer je nastala samo 
materialna škoda. Vsaka poškodba pri delu mora biti podrobno raziskana in predstavljena 
delavcem in vodstvenemu kadru z vsemi posebnostmi, da bi na ta način preprečili 
nadaljnje poškodbe. Le tako je možno na delovnih mestih ustrezno urediti delovno okolje, 
delovno opremo in osebno varovalno opremo. Istočasno je treba delavce stalno 
usposabljati in opozarjati na njihovo obnašanje in dejavnike tveganja, ki lahko sprožijo 
poškodbo pri delu. Podatki iz nekaterih raziskav kažejo, da se kultura varnega vedenja 
prenaša iz delovnega okolja tudi v domače okolje: da imajo delavci, ki utrpijo več 
poškodb pri delu, več poškodb tudi doma. Zato je treba z zdravstveno-vzgojnim 
pristopom poskušati ustvariti kulturo varnosti, ki jo bodo delavci prenašali tudi v domače 
okolje. Posebej pri mladih delavcih je treba posebne napore vložiti v ustrezno 
izobraževanje za varno in zdravo delo, krepitev veščin in pozitivnega vpliva mentorjev. 
Prav tako bi morali analize podatkov, kjer so celovito in neodvisno raziskani razlogi za 
nastanek poškodb pri delu, uporabiti pri pripravi predpisov, ki urejajo področje dela ter 
varnosti in zdravja v najširšem pomenu. 
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